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PREFACE. 


Je  dois  declarer,  en  commencant ,  que  1’idee  premiere  du 
travail  que  je  publie  ne  m’appartient  pas.  Un  de  mes  bons 
amis,  le  docteur  Demarquay,  jeune  chirurgien  des  hopitaux  de 
Paris,  qui  avait  senti  en  plusieurs  occasions  le  besoin  de  remon- 
ter  aux  sources  de  la  science,  se  trouvant  mal  satisfait  des  ele¬ 
ments  qu’il  avait  a  sa  disposition,  me  pria  a  differentes  l’eprises 
de  publier  une  traduction  de  la  Chirurgie  de  Paul  d’Egine.  Je 
finis  par  ceder  a  ses  bienveillantes  sollicitations ,  sans  avoir 
encore  la  conscience  des  obstacles  de  toute  sorte  que  j’aurais 
a  vaincre  pour  faire  un  travail  vraiment  utile.  M’etant  done 
procure  a  la  bibliotheque  de  1’ Arsenal  l’edition  grecque  publiee 
a  Bale  en  1538,  edition  qui,  par  unhasard  veritablement  singu- 
lier,  n’existe  pas  a  la  Bibliotheque  imperiale ,  je  me  mis  avec 
ardeur  a  la  besogne,  n’ayant  alors  d’autre  projet  que  de  publier 
une  traduction  francaise  aussi  exacte  que  possible  du  texte  grec 
imprime ;  mais  des  les  premieres  lignes  je  fus  arrete  par  des 
difficultes  auxquelles  je  n’avais  pas  d’abord  pense.  En  effet,  je 
m’apercus  bien  vite  que  le  texte  que  j’avais  sous  les  yeux,  bien 
qu’imprime  pour  la  seconde  fois ,  contenait  des  lacunes  et  de 
nombreuses  erreurs  de  mots  qui  en  rendaient  le  sens  obscur, 
fautif  et  parfois  tout  a  fait  inintelligible.  G’est  alors  que  la  pensee 
me  vint  de  recourir  aux  veritables  sources  pour  resoudre  les 
problemes  que  je  rencontrais. 

La  Bibliotheque  imperiale  est  riche  en  manuscrits  de  notre 
auteur.  Dix-neuf  d’entre  eux ,  ecrits  a  differentes  epoques  et 
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con  tenant  la  ehirurgie,  furent  mis  suceessivement  sous  mes 
yeux,  et  les  differences  que  je  constatai  des  les  premiers  mots 
furent  assez  nombreuses  et  assez  importantes  pour  me  faire 
comprendre  l’impossibilite  de  suivre  le  plan  que  je  m’etais 
d’abord  trace;  etilme  fut  demontre  que  je  n’avais  point  en 
realite  de  texte  suffisant  pour  faire  une  traduction  satisfaisante. 
Jel’avoue,  en  presence  d’un  semblable  embarras,  ma  bonne 
volonte  fut  prise  de  defaillance,  et  je  fus  sur  le  point  de  renoncer 
a  moil  travail.  Mais  en  considerant  combien  sont  peu  repandus, 
parmi  les  eontemporains,  les  procedes  operatoires  de  la  chi- 
rurgie  ancienne ,  de  quels  obstacles  sont  entourees  les  recher- 
ehes  sur  ce  sujet,  combien  de  fois  de  jeunes  chirurgiens  labo- 
rieux  se  sont  egares,  en  poursuivant  comme  nouvelles  des 
idees  deja  explorees ,  puis  abandonnees  par  suite  de  la  sterilite 
des  resultats  qu’elles  donnaient ,  perdant  ainsi  leur  temps  et 
leurs  efforts ;  enfin ,  combien  il  serait  utile  de  vulgariser  parmi 
nous  les  methodes  des  anciens  maitres,  afin  de  nous  enriehir  de 
leur  experience  et  afin  que  tous  les  sentiers  deja  pareourus 
lussent  bien  connus,  le  courage  merevint  en  vue  de  l’utilite  qui 
devait,  suivant  moi,  resulter  de  mon  travail.  Jeprisdoncla 
resolution  de  revoir  en  entier  le  texte  de  la  Chirurgie  de  Paul 
d'Egine ,  de  collationner  mot  a  mot  tous  Les  manuscrits  que 
j’avais  a  ma  disposition,  d’en  relever  toutes  les  variantes  et  de 
les  comparer  avec  l’edition  de  Bale ;  puis,  a  l’aide  de  ces  ele¬ 
ments,  de  reconstituer  un  texte  qui  servirait  de  base  a  tout  mon 
travail.  Et  pour  que  le  fruit  de  ces  penibles  recherehes  fut  per¬ 
manent,  pour  qu’il  fut  toujours  possible  de  recourir  aux  memes 
sources  que  moi  et  de  verifier  a  l’instant  rexactilude  de  ma 
traduction ,  en  meme  temps  que  pour  permettre  a  ceux  qui  ne 
seraient  pas  satisfaits  de  uia  maniere  de  voir,  de  la  corriger 
sans  peine,  je  resolus  de  publier  en  notes  au  bas  des  pages  toutes 
les  variantes  que  je  reneontrerais  dans  les  manuscrits  et  dans 
les  deux  editions  imprimees. 


PREFACE. 


C’est  ce  travail  quo  j’ai  accompli  avee  tout  le  zoic  et  tout  le 
soin  dont  je  suis  capable,  et  que  je  presente  au  public.  Dieu  me 
garde  de  croire  cependant  que  j’ai  resolu  tous  les  problemes  , 
aplani  toutes  les  difficultes,  et  que  j’ai  rendu  mon  auteur  aussi 
accessible  a  mes  contemporains  qu’il  l’etait  sans  doute  aux  chi- 
rurgiens  de  son  temps !  Cela  ne  peut  pas  etre  I’ouvrage  d’un 
seul  homme ;  le  concours  de  plusieurs  est  indispensable,  non 
pas  pour  toucher  ce  but ,  mais  pour  en  approcher.  Car  pour 
comprendre  parfaitement  un  auteur  ancien  en  quelque  genre 
que  ce  soit ,  il  faudrait  etre  familiarise  non  pas  seulement  avec 
la  langue ,  mais  avec  les  idees  ,  les  moeurs ,  les  habitudes ,  les 
eroyances  et  les  institutions  de  son  temps ,  connaissance  abso- 
lument  impossible.  On  peut  approcher  indefmiment  de  ce  re- 
sultat,  mais  sans  jamais  l’atteindre. 

La  nature  de  mon  travail  ne  me  permettait  pas  de  discuter 
toutes  les  questions  qui  demanderaient  a  1’etre.  La  concision  de 
mon  auteur,  malgre  sa  clarte,  exigerait  de  longs  cOmmentaires. 
Mais  si  je  m’etais  laisse  aller  au  desir  d’expliquer  tout  ce  qui  ne 
me  paraissait  pas  suffisamment  precis,  j’aurais  ete  entraine  a 
faire  de  longues  dissertations,  et  j’aurais  noye  le  texte  dans  un 
deluge  de  notes  et  d’arguments  qui  1’aurait  fait  perdre  de  vue 
par  le  lecteur.  II  m’a  semble  plus  sage  d’eviter  les  commentaires 
et  de  confier  a  l’intelligence  des  chirurgiens,  a  qui  ce  livre  est 
adresse,  le  soin  de  les  faire  eux-memes.  J’ai  seulement  tache 
de  leur  faciliter  ce  travail ,  en  leur  mettanl  sous  les  yeux  tous 
les  elements  que  j’ai  pu  rencontrer,  et  en  leur  epargnant  autant 
que  possible  toutes  les  recherches  que  j’ai  ete  moi-meme  oblige 
de  faire. 

Je  dois  dire  que ,  bien  qu’il  existe  des  manuscrits  de  Paid 
d'Egine  en  Allemagne ,  en  Italie  et  en  Angleterre ,  je  n’ai  pas 
cru  devoir  recourir  a  ces  sources.  Outre  les  depenses  conside¬ 
rables  qu’il  m’aurait  fallu  faire  pour  les  collationner,  le  nombre 
de  ceux  que  j’avais  a  ma  disposition  m’a  parn  suflfisant  pour 
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donnerun  bon  texte  demon  auteur.  Cette  collation  d’ailleurs 
pourra  toujours  etre  faite,  et  venir  completer  eelle  deja  si  varie'e 
dont  je  publie  le  resultat.  Toutefois  je  ne  la  crois  pas  indispen¬ 
sable  a  l’intelligence  de  cet  ouvrage.  Je  ne  sais  si  je  in’abuse  ; 
mais  je  pense  que  presque  toutes  les  difficultes  provenant  seu- 
lement  de  la  lexicographic  de  Paul  d’Egine  peuvent  etre  levees 
a  l’aide  du  texte  et  des  variantes  que  je  soumets  au  public. 

Quant  a  ma  traduction,  les  lecteurs  la  jugeront.  Je  n’ai  rien  a 
en  dire,  sinon  que  j  ’ai  cherche  a  la  rendre  aussi  litterale  et  aussi 
claire  que  possible.  J’ai  essaye  de  m’identifier  avee  mon  auteur 
autant  que  le  permettait  la  nature  de  ce  travail.  Quoique  j’aie  en 
grande  estime  les  qualites  litteraires  et  que  je  prise  fort  le  pre- 
cepte  d’Horace  :  Omne  tulit  punctum  qui  miscuit  utile  dulci , 
il  m’a  semble  que  n’avant  pas  a  exprimer  mes  propres  pensees, 
mais  a  rendre  dans  ma  langue  maternelle  celles  d’un  auteur 
etranger,  je  devais  avant  tout  me  preoccuper  d’etre  exact.  Heu- 
reux  si,  apres  avoir  acquis  cette  premiere  et  indispensable 
qualite  de  1 ’exactitude ,  j’ai  pu  la  revetir  d’une  forme  qui  rende 
la  lecture  de  ce  livre  agreable  et  attrayante !  La  traduction  d’un 
auteur  ancien  est  plus  difficile  que  eelle  d’un  contemporain , 
parce  que  l’expression  de  la  pensee  differe  de  plus  en  plus  a 
mesure  que  les  temps  ou  les  distances  separent  davantage  les 
auteurs  de  leurs  interpretes.  Telle  phrase  qui  etait  claire  et  lu  - 
mineuse  pour  les  Grecs  anciens,  offre  aujourd’hui  des  difficultes 
presque  in surmon tables  au  traducteur  qui  veut  la  faire  passer 
dans  une  langue  moderne.  C’est  la  ce  qui  rend  si  ingrat  et  si 
penible  tout  travail  de  traduction. 

II  m’etait  impossible  de  ne  pas  faire  preceder  la  Chirurgie  de 
Paul  d’une  introduction  qui  fitconnaitre  la  vie  et  la  personne  de 
ce  chirurgien  ,  autant  du  moms  que  le  permettent  le  peu  de  do¬ 
cuments  qui  soient  arrives  jusqu’a  nous,  ainsi  que  d’une  courte 
appreciation  de  sa  maniere  d’ecrire ,  de  ses  ouvrages ,  de  l’in- 
fluence  qu’ils  ont  eue  sur  les  hommes  de  son  siecle  et  des  temps 
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posterieurs.  J’aurais  du  peut-etre  aussi  retracer  a  grands  traits  les 
principales  phases  de  lachirurgie  anterieure;  maisj’avouequej’ai 
ete  effraye  de  ce  qu’un  pareil  travail  pouvait  avoir  de  long  et  de 
penible.  En  effet,  malgre  les  travaux  de  Dujardin  et  de  Peyrilhe, 
qui  sont  a  mes  yeux  d’une  grande  valeur,  une  bonne  histoire 
des  progres  de  la  medecine  operatoire  et  de  la  pathologie  ex- 
terne  est  encore  a  faire.  Je  vais  plus  loin:  les  elements  indis- 
pensables  pour  marquer  sieele  par  siecle  chaque  pas  de  la 
science  chirurgicale  ne  sont  point  encore  reunis  d’une  maniere 
complete  et  satisfaisante.  C’est  pourquoi ,  quelle  que  fut  l’eru- 
dition  des  hommes  illustres  que  je  viens  de  nommer,  leurs 
ouvrages  n’ont  point  cette  clarte  et  cette  methode  qui  permet- 
tent  de  elasser  et  de  suivre  les  diverses  operations  et  leurs  per- 
fectionnements  successifs,  de  saisir  avec  facilite  la  decouverte 
des  signes  precis  et  les  differents  traitements  adoptes  avant 
l’emploi  de  la  main.  Personne  ne  pourra  accomplir  parfaitement 
cette  tache ,  tant  qu’on  n’aura  pas  d’abord  rassemble  tous  les 
fragments  appartenant  plus  ou  moins  direetement  a  la  chirurgie, 
qui  sont  epars  dans  les  grandes  compilations,  dont  une  partie 
des  textes  n’a  meme  jamais  ete  imprimee.  L’homme  qui  aurait 
le  courage  de  relever  dans  ce  but  et  de  publier  dans  un  recueil 
ad  hoc  tous  les  morceaux  de  chirurgie  dissemines  dans  les 
reuvres  des  ecrivains  grecs ,  rendrait  un  immense  service  a  la 
science,  et  aurait  plus  fait  pour  son  histoire  que  les  Freind ,  les 
Leclerc ,  les  Schulze ,  les  Goelike ,  les  Dujardin ,  les  Peyrilhe  et 
beaucoup  d’autres  qu’il  serait  trop  long  d’enumerer,  malgre 
leurs  immenses  recherches.  Mais  il  est  malheureusement  a 
craindre  que  ce  benedictin  de  la  science  chirurgicale  ne  se  fasse 
longtemps  attendre. 

Une  observation  que  j’ai  eu  occasion  de  faire  dans  le  cours 
de  mes  recherches  a  surtout  servi  a  me  convaincredel’extreme 
utilite  qu’aurait  une  publication  faite  dans  le  sens  et  dans  le  but 
que  je  viens  d’indiquer.  En  effet ,  en  etudiant  avec  attention 
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1’histoire  des  operations  chirurgicales  qui  se  trouve  dans  l’on- 
vrage  de  Kurt-Sprengel,  j’ai  ete  frappe  des  nombreuses  erreurs 
que  renferme  cette  histoire,  en  ce  qui  eoncerne  surtout  deux  au¬ 
teurs  avec  lesquels  je  me  suis  partieulierement  familiarise :  je 
veux  dire  Celse  et  Paul  d’Egine.  Bien  qu’il  soit  evident  qu’il  a 
lu  leurs  ecrits,  eependant  il  se  trompe  souvent  en  decrivant  leurs 
precedes  operatoires;  et ,  sous  ce  rapport ,  on  doit  le  lire  avee 
mefiance.  On  se  convaincra  de  la  verite  de  mon  observation  si 
Ton  compare  ce  qu’il  dit  avec  le  texte  de  ces  auteurs.  Ma  re- 
marque  s’applique  egalement  a  des  ouvrages  contemporains 
emanant  d’ecrivains  recommandables  et  justement  estimes , 
mais  qui  n’ont  peut-etre  pas  suffisamment  etudie  les  ecrits  des 
auteurs  dont  ils  parlent,  ou  du  moins  qui  ne  les  ont  pas  lus  avec 
toute  la  reflexion  et  toute  la  maturite  desirables.  Cela  s’explique 
au  reste  par  la  multiplicity  des  details  que  comportent  les  me- 
thodes  chirurgicales,  details  dont  il  ne  faut  rien  oublier  sous 
peine  d ’inexactitude.  Cet  inconvenient  ne  se  rencontre  pas  a 
beaucoup  pres  au  meme  degre  dans  les  histoires  de  la  medeeine 
proprement  dite.  La,  en  effet,  il  y  a  de  grandes  divisions  de 
sectes,  d’ecoles  et  de  doctrines.  On  peut  v  negliger  beaucoup 
de  particularity  sans  denaturer  le  fond  des  choses  :  c’est  un 
tableau  ou  les  grandes  masses  ont  seules  de  l’importance.  Il 
n’en  est  pas  de  meme  en  chirurgie  :  rien  n’y  doit  etre  oublie ; 
chaque  omission  y  engendre  une  erreur ;  l’oubli  d’un  detail  peut 
donner  le  change  sur  un  precede  operatoire  et  preter  a  un  au¬ 
teur  un  precepte  qui  ne  lui  apparlient  pas.  C’est  la  evidemment 
la  cause  des  inexactitudes  que  je  viens  de  signaler. 

Si  je  n’ai  entrepris  de  publier  que  le  livre  de  la  Chirurgie  de 
Paul  d’figine ,  ce  n’est  pas  que  j’aie  peu  d’estime  pour  le  reste 
de  son  oeuvre ;  mais  c’est  que  ce  livre  est  incontestablement  le 
plus  important  et  le  plus  interessant  de  tous ,  comme  I’ont 
d’ailleurs  remarque  tous  ceux  qui  se  sontoccupes  de  cet  auteur. 
Toutefois  mon  opinion  est  que  l’neuvre  ehirurgieale  de  Paul 
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laissera  quelque  chose  a  desirer,  tant  qu’on  ne  publiera  pas 
aussi  les  quatrieme  et  einquieme  livres  de  son  ouvrage,  dans 
lesquels  il  traite  des  maladies  externes  et  des  plaies ,  en  tant 
qu’elles  peuvent  etre  gueries  par  les  medicaments  et  sans  l’em- 
ploi  de  la  main.  Ils  renferment  veritablement  la  pathologie  ex- 
terne  des  anciens;  et  a  ce  titre  ils  sont  un  prelude  en  quelque 
sorte  necessaire  a  la  medecine  operatoire.  Si  je  ne  me  suis  pas 
fait  illusion  sur  1’utilite  du  travail  que  je  livre  en  ce  moment  au 
public,  et  si  les  chirurgiens,  mes  juges,  pensent,  comme  j’en  ai 
l’esperance,  que  j’ai  fait  une  oeuvre  digne  d’encouragement , 
malgre  la  longueur  et  l’aprete  d’un  pared  labeur  accompli  au 
milieu  des  soucis  quotidiens  et  des  tracas  que  me  donne  la  neces¬ 
sity  absolue  dans  laquelle  je  me  trouve  d’exercer  ma  profes¬ 
sion  pour  vivre ,  je  poursuivrai  ma  tache,  et  sans  me  reposer, 
apres  ce  premier  travail ,  je  ferai  pour  le  quatrieme  et  le  cin- 
quieme  livre  ce  que  j’ai  fait  pour  celui-ci. 
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^tMsiderations  generales. 

Plus  on  lit  et  plus  on  medite  les  ecrits  des  anciens  medecins 
en  se  placant  au  point  de  vue  de  la  medecine  operatoire,  plus 
on  est  etonne  des  resultats  auxquels  ils  sont  parvenus ,  si  Ton 
considere  surtout  le  peu  de  progres  qu’avait  fait  chez  eux  la 
science  anatomique.  La  hardiesse  de  leurs  operations,  la  multi - 
plicite  de  leurs  ressources ,  leurs  inventions  merveilleuses , 
l’etendue  de  leur  genie,  tout  vous  saisit,  vous  surprend  et  vous 
oblige  a  reconnaitre  la  profonde  verite  de  cette  idee  deja  bien 
des  fois  exprimee  par  de  grands  ecrivains,  que  « il  n’est  pas  un 
developpement  le  plus  avanee  de  la  medecine  contemporaine 
qui  ne  se  trouve  en  embrvon  dans  la  medecine  anterieure  l.  » 
Gela  devrait  etre,  pour  tout  homme  desireux  de  connaitre  a  fond 
la  science,  un  motif  puissant  d’etudier  les  premiers  maitres,  de 
se  familiariser  avec  le  peu  d’ecrits  qu’ils  nous  ont  laisses  et  de 
bien  se  penetrer  de  leurs  idees.  Malheureusement  il  n’en  est 
point  ainsi,  et  aujourd’hui  moins  que  jamais  on  sepreoccupe  de 
leurs  doctrines  et  de  leurs  methodes ;  moins  que  jamais  on  suit 
le  precepte  general  donne  par  Horace  dans  un  but  purement 
litteraire ,  et  qui  pourtant  s’applique  egalement  aux  sciences  et 
aux  arts  : 

. .  .  Vos  eiemplaria  grseca 

Noctuma  versate  manu,  versa tfe  diurna.  » 

Dans  les  siecles  qui  ont  precede  le  notre ,  le  respect  des 

1  Littre,  Introduction  aux  CEuvres  d’Hippocrate,  p.  223.  Voyez  aussi  Lemons 
de  M.  AndrcU,  recueillies  et  publiees  par  le  docteur  Tardivel. 
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anciens,  pousse  jusqu’a  une  espece  de  fanatisme,  faisaitquel’on 
eherehait  tout  dans  leurs  ecrits;  le  «  magister  dixit »  s’appli- 
rpiait  a  tout ,  et  la  constatation  de  ce  fait  a  fourni  a  Moliere  une 
bonne  partie  des  excellentes  plaisanteries  qu’il  a  dirigees  contre 
les  medecins.  Par  une  reaction  facheuse,  aujourd’hui  on  cherche 
tout  dans  les  faits ,  dans  la  pratique ,  et  rien  dans  les  ecrits  et 
les  doctrines  des  premiers  maitres  :  deux  exagerations  aussi 
funestes  l’une  quel’autre  aux  progres  de  la  science.  La  premiere, 
parce  qu’elle  donne  tout  a  l’autorite,  sans  rien  laisser  a  la  spon¬ 
taneity  et  a  1‘initiative  individuelle ;  la  seconde,  parce  qu’en 
rompant  la  tradition  elle  accumule  les  faits  sans  les  unir  par 
leurs  liens  naturels,  morcelle  la  science ,  laisse  dans  l’oubli  les 
experiences  deja  tentees,  les  efforts  aceomplis,  et  engage  dans 
des  voies  temeraires  et  purement  empiriques  les  esprits  aven- 
tureux.  «  La  science ,  dit  M.  Littre  1 ,  n’est  jamais  ni  un  fruit 
spontane,  ni  la  creation  d’une  epoque  ou  d’un  homme ,  mais  un 
heritage  que  nous  avons  recu  et  que  nous  transmettons.  »' 

En  effet,  rien  ne  s’improvise  dans  le  vaste  champ  des  sciences : 
une  decouverte  en  amene  une  autre ;  un  enchainement  naturel 
plus  ou  moins  apparent  met  tous  les  progres  du  meme  ordre 
dans  la  dependance  les  uns  des  autres,  et  fait  proceder  par  une 
genese  universelle  un  developpement  nouveau  d’un  developpe- 
ment  anterieur.  Ce  sont  ces  relations  intimes,  ces  liaisons  sans 
fin  qui  constituent  le  progres  indefini  et  l’agrandissement  per- 
petuel  des  connaissances  humaines. 

Telle  idee  eminemment  feconde  se  trouve  quelquefois  deposee 
dans  un  livre  pendant  un  temps  plus  ou  moins  long ,  et  y  reste 
a  l’etat  d’inertie  et  de  sterilite ,  parce  qu’elle  ne  rencontre  point 
les  circonstances  favorables  a  son  accroissement.  3Iais  si  un 
homme  superieur  vient  a  arreter  son  esprit  sur  cettc  idee,  il  en 
comprend  la  portee,  se  Tassimile,  la  fertilise  par  son  genie,  lui 


1  Loc.  cit.j  p.  no. 
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communique  une  impulsion  vigoureuse,  et  fait  bientot  1’admi- 
ration  du  monde  par  les  immenses  resultats  qu’il  sait  lui  faire 
produire.  Qui  ne  serait  saisi  de  surprise  et  d’admiration ,  par 
exemple ,  en  lisant  dans  Celse  cette  simple  phrase  perdue  au 
milieu  de  son  ouvrage  ?  II  parle  des  hemorrhagies  et  des  moyens 
de  les  arreter  par  diverses  applications  locales,  telles  que  les 
compresses  vinaigrees ,  et  continue  ainsi  :  Quod  si  ilia  quoque 
profluvio  vincuntur,  vena  quae  sanguinem  fundunt  apprehen- 
denda,  circaque  id  quod  ictum  est  duobus  locis  deligandce  inter ci- 
dendaque  sunt ,  utet  in  se  ipsa  coeant  etnihilominus  orapraclusa 
habeant1 :  «  Si  ees  moyens  n’arretent  pas  l’hemorrhagie,  il  faut 
»  saisir  les  vaisseaux  qui  donnent  du  sang  et  les  lier  en  deux  en- 
»  droits  dans  le  lieu  ou  se  trouve  la  blessure ;  puis  on  les  coupe 
»  entre  ces  deux  ligatures ,  afm  qu’ils  se  resserrent  et  que  leurs 
»  ouvertures  demeurent  fermees.  »  11  est  certainement  impos¬ 
sible  d’indiquer  avec  plus  de  precision  la  grande  et  feeonde 
decouverte  de  la  ligature  des  arteres ;  et  cependant  pour  la  faire 
arriver  a  produire  toutes  ses  consequences,  il  a  fallu  quinze 
siecles  d’incubation  et  le  genie  d’Ambroise  Pare. 

La  lecture  et  l’etude  des  anciens  ont  done  deja  cet  avantage 
d’attirer  l’attention  des  liommes  rellechis  sur  les  idees  utiles  et 
fecondes  qui  y  sont  simplement  exprimees  sans  aucun  des  de- 
veloppements  qu’elles  peuvent  comporter.  Mais  elles  en  ont 
d’autres  encore.  C’est  la  en  effet  que  se  trouve  deposee  l’em- 
preinte  des  premiers  pas  de  la  science  et  des  tfdonnements  des 
premiers  maitres;  c’est  la  seulement  qu’on  peut  trouver  le  pre¬ 
mier  terme  de  la  comparaison  des  progres  de  l’art  a  ses  diffe- 
rentes  epoques,  comparaison  si  propre  a  eclairer  l’esprit,  a 
feconder  les  idees  et  a  provoquerdes  inductions  positives.  C’est 
la  aussi  qu’est  expose  le  tableau  des  resultats  acquis,  des  efforts 
tentes  par  ceux  qui  nous  ont  precedes,  efforts  heureux  ou 


1  Celse,  lib.  v,  sect.  26,  ch.  21. 
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malheureux ,  mais  don  I  l’examen  a  pour  consequence  :  dans  le 
premier  cas,  de  fortifier  notre  jugement  et  d’assurer  notre 
marche  dans  une  voie  tracee  par  une  longue  experience  •  dans 
le  second  cas,  de  nous  montrer  les  fausses  routes  et  d’empeeher 
les  esprits  ardents  de  s’egarer  dans  des  tentatives  deja  faites , 
et  de  se  livrer  a  d ’inutiles  travaux  pour  arriver  en  definitive  a 
des  conclusions  deja  posees ,  mais  dont  l’oubli  a  fait  justice. 
«  Combien ,  dit  Dujardin ,  en  lisant  cette  histoire ,  on  pourra 
trouver  de  decouvertes  modernes  qui  ne  sont  rien  moins  que 
des  decouvertes ,  a  moins  qu’on  ne  les  suppose  avoir  ete  faites 
deux  fois 1 !  »  Ces  travaux ,  ainsi  perdus  dans  des  essais  regret- 
tables,  auraient  pu,  en  changeant  de  but  et  d’objet,  avoir  peut- 
etre  des  suites  plus  profitables  a  la  science  et  plus  utiles  a  leurs 
auteurs.  Un  autre  avantage  enfin  de  l’etude  des  anciens  est  de 
perpetuer  les  traditions  scientifiques  et  de  faire  de  nos  connais- 
sances  une  chaine  non  interrompue,  dont  chaque  anneau  est  un 
progres,  et  qu’on  peut  ensuite  embrasser  d’un  coup  d’oeil. 

Toutefois ,  malgre  mon  admiration  pour  les  travaux  des  me- 
decins  de  l’antiquite ,  je  suis  loin  d’etre  le  detracteur  des  mo¬ 
dernes,  et  c’est  avec  un  veritable  enthousiasme  que  je  considere 
les  decouvertes  et  les  progres  faits  dans  les  sciences  medicales 
depuis  trois  siecles.  Mais  l’epoque  meme  de  cette  renaissance 
de  la  medecine  et  surtout  de  la  chirurgie ,  apres  un  long  en- 
gourdissement ,  n’est-elle  pas  une  presomption  que  les  ecrits 
des  Grecs  et  des  Latins  doivent  y  avoir  eu  une  grande  part  ? 
N’est-ce  pas ,  en  effet ,  apres  la  publication  de  ces  oeuvres  en 
langue  vulgaire  que  l’art  des  operations  a  fait  surtout  de  grands 
pas?  Et  en  verite,  il  ne  pourrait  en  etre  autrement,  car  si 
les  faits  et  les  circonstances  sont  variables,  les  principes  gene- 
raux  qui  les  expliquent  et  les  coordonnent  sont  immuables  et 
forment  dans  chaque  branche  de  nos  connaissances  une  base 

i  Histoire  de  la  chirurgie,  preface,  p.  xvij. 
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inebranlable,  sur  laquelle  toutes  les  deeouvertes  nouvelles  vien- 
nent  s’appuyer.  Or  ces  vrais  principes  generaux  de  la  science 
medicale  etaient  precisement  deposes  dans  les  ecrits  qui,  apres 
avoir  ete  pendant  de  longues  annees  caches  aux  Occidentaux, 
leur  furent  tout  a  coup  reveles  au  xve  siecle. 

II  faut  le  dire  pourtant,  cette  revelation  des  ouvrages  anciens 
ne  fut  certainement  pas  la  seule  cause  de  la  renovation  chirur- 
gicale  dont  Ambroise  Pare  est  la  personnification  la  plus  com¬ 
plete.  A  part  le  genie  de  cet  illustre  chirurgien ,  plusieurs  cir- 
constances ,  dont  il  est  impossible  de  meconnaitre  l’influence , 
eurent  une  part  directe  4  ce  grand  mouvement  et  produisirent 
une  veritable  revolution  dans  Fensemble  des  faits  qui  avaient 
jusque-la  ete  l’objet  de  l’observation  des  praticiens.  La  plus  im- 
portante  de  ces  cireonstances,  et  c’est  une  consideration  qui  n’a 
ete  encore  developpee  par  personne ,  que  je  sache ,  fut  le  chan- 
gement  complet  produit  dans  l’art  de  la  guerre  par  l’invention 
des  armes  a  feu.  En  effet,  cette  decouverte  avait  produit  tout  un 
nouveau  systeme  de  blessures  et  de  plaies ,  un  ensemble  de 
phenomenes  aussi  imprevus ,  aussi  neufs  que  les  armes  meme 
qui  les  produisaient.  La  profondeur  et  la  gravite  de  ces  plaies 
en  apparence  si  petites ;  la  marche  variee  et  souvent  singuliere 
et  surprenante  des  balles  a  travers  les  tissus ;  le  broiement  des 
os  et  1’enlevement  meme  des  membres  entiers  par  les  boulets ; 
l’immensite  des  desordres  produits  et  leurs  complications ;  la 
contusion  et  l’attrition  des  chairs  resultant  du  choc  des  masses 
metalliques  lancees  par  la  poudre,  ainsi  que  les  eschares  qui  en 
sont  la  suite ;  la  commotion  du  systeme  nerveux  et  la  stupeur 
qui  viennent  compliquer  ces  blessures ;  l’eritree  de  fragments 
de  vetements  dans  le  trajet  des  projectiles :  toutes  ces  circon- 
stances  etaient  autant  de  nouveautes  qui  ne  ressemblaient  a  peu 
pres  en  rien  a  ce  qu’on  avait  vu  dans  la  chirurgie  anterieure.  Au 
lieu  de  blesses  presentant  le  corps  herisse  de  fleches  et  de  jave- 
lots  qu’on  avait  l’habitude  de  rencontrer  sur  le  champ  de  ba- 
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taille,  on  n’y  trouvait  plus  que  des  patients  frappes  par  des  pro¬ 
jectiles  invisibles  qui  restaient  souvent  caches  dans  la  plaie  avee 
d’autres  corps  etrangers,  et  qui  v  exercaient  d’autant  plus  de 
ravages,  que  la  chirurgie,  alors  pleine  de  timidite  et  d’inexpe- 
rience,  n’osait  les  y  aller  chercher. 

II  resulta  de  la  que  l’extraction  des  traits  et  des  fleches,  qui 
formait  une  des  principales  sections  de  la  chirurgie  ancienne, 
perdit  tout  a  coup  la  plus  grande  partie  de  son  importance. 
Cette  serie  d’observations  entierement  nouvelles  de  pheno- 
menes  formidables,  devant  lesquels  les  procedes  connus  etaient 
frappes  d’impuissance,  et  le  plus  souvent  meme  inapplicables , 
offrit  aux  chirurgiens  un  champ  inattendu  et  considerable  a  de- 
fricher.  Des  lors,  tout  en  se  renfermant  dans  les  memes  prin- 
cipes  generaux,  il  fallait  entrer  dans  un  systeme  d’application 
tout  a  fait  neuf,  et  creer  pour  ainsi  dire  de  toutes  pieces  les  pro¬ 
cedes  capables  de  remedier  a  ces  blessures  jusque-la  inconnues. 
La  necessite  des  grandes  operations  devenait  beaucoup  plus 
frequente  qu’autrefois.  LCs  amputations  des  membres  surtout , 
ces  operations  si  redoutees  des  anciens,  qui  ne  consentaient  a  les 
pratiquer  que  dans  des  occasions  supremes,  devenaient  de  jour 
en  jour  plus  imperieusement  indiquees;  et  l’urgence  de  res- 
sources  plus  puissantes  que  celles  qui  avaient  ete  mises  gene- 
ralement  en  usage  jusque-la  dut  preoccuper  vivement  tous  les 
chirurgiens  intelligents  et  veritablement  animes  du  desir  d’etre 
utiles.  Les  accidents  pour  lesquels  on  reclamait  leurs  secours 
ayant  completement  change  de  nature ,  toute  leur  attention  dut 
etre  absorbee  par  la  necessite  de  trouver  une  pratique  nouvelle, 
ou  du  moins  de  modifier  les  anciennes  methodes  pour  les  ap- 
proprier  aux  besoins  actuels. 

Sans  aucun  doute,  c’esta  cet  enehainement,  aceconcours 
d’evenements  sans  analogues  dans  l’histoire  du  monde ,  qu’on 
a  du  le  renouvellement  de  l’art  operatoire,  qui  ensuite  a  pro¬ 
file  des  grandes  decouvertes  anatomiques  et  physiologiques 
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des  xyic,  xvn*  et  xvm*  sieeles ;  ear  toutes  les  branches  des  con- 
naissances  humaines  furent  entrainees  dans  cet  immense  mou- 
vement  intellectuel.  Je  suis  d’autant  plus  fonde  a,  dire  que  les 
plaies  d’armes  a  feu ,  eonjointement  avee  la  vulgarisation  des 
livres  des  anciens  maitres ,  sont  le  veritable  point  de  depart  de 
la  renaissance  chirurgicale ,  que  la  generalisation  de  la  ligature 
des  arteres  a  precede  la  decouverte  de  la  circulation  du  sang,  au 
lieu  d’en  etre  le  eorollaire,  et  qu’elle  a  ete  par  consequent,  non 
point  le  resultat  de  ce  merveilleux  progress  de  la  physiologie , 
mais  uniquement  la  suite  de  la  grande  frequence  des  amputa¬ 
tions  de  membres  rendues  urgentes  par  la  gravite  et  l’etendue 
des  desordres  que  causaient  les  blessures  des  nouveaux  projec¬ 
tiles  employes  a  la  guerre. 

Qu’on  le  remarque,  en  effet,  le  plus  grand  danger  de  ces 
graves  operations  avait  pour  cause  Fimminence  des  hemorrha- 
gies,  suite  inevitable  de  la  section  des  vaisseaux  arteriels.  On 
connaissait  le  moven  d’arreter  ces  hemorrhagies  par  la  ligature ; 
mais  une  induction  severe  et  logique  n’ avait  pas  generalise 
l’emploi  de  ce  remede  indispensable.  La  nature  des  blessures  et 
des  plaies  qu’ils  rencontraient  dans  leur  pratique  journaliere 
n’imposait  que  rarement  aux  chirurgiens  de  l’antiquite  l’urgence 
absolue  de  faire  ces  amputations,  et  leur  genie  ne  fut  point  suf- 
fisamment  stimule  pour  arriver  a  l’application  conslante,  dans 
ces  cas,  des  moyens  qu’ils  possedaient  pour  arreter  les  hemor¬ 
rhagies.  Certes,  si  les  anciens  hesitaient  devant  les  amputations 
de  membres,  il  ne  viendra  a  l’idee  de  personne  de  croire  qu’ils 
fussent  effraves  de  la  grandeur  de  ces  operations.  Leur  har- 
diesse  a  cet  egard  fut  au  moins  egale  a  celle  des  modernes ,  et 
la  vraie  raison  qui  les  rendait  pusillanimes  dans  ces  circon- 
stances,  c’est  que  leur  experience  ne  trouva  point  un  aliment 
suffisant  pour  se  developper  sur  ce  sujet ,  parce  que  la  raretc 
des  cas  d’amputation  ne  leur  permit  pas  de  saisir  l’indication 
precise  qui  s’offrait  alors  d’cmployer  le  remede  qu’ils  avaient 
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trouve  contre  ces  hemorrhagies  dont  ils  eprouvaient  avee  raison 
tant  de  frayeur.  II  ne  fallait  pour  lever  cet  obstacle  rien  moins 
qu’une  revolution  radicale  dans  l’art  de  la  guerre,  etpar  suite, 
dans  1’ ensemble  des  blessures  qui  avaient  ete  jadis  1’ unique 
objet  de  l’observation  des  praticiens,  revolution  qui  rendit  les 
amputations  d’une  necessite  pour  ainsi  dire  quotidienne. 

Aussi  est-ee  dans  les  camps,  au  milieu  des  armees,  que  le 
celebre  chirurgien  du  xvie  siecle  passa  une  partie  de  sa  vie  et 
fit  ses  remarques  les  plus  capitales.  II  est  tres  vraisemblable 
que  la  pratique  civile  ne  l’aurait  point  aussi  heureusement  in¬ 
spire,  malgre  son  genie  incontestable.  La  ligature  des  vaisseaux 
etait  connue  depuis  l’ecole  d’Alexandrie ;  seulement  son  emploi 
n’avait  pu  encore  etre  generalise.  Tous  les  auteurs  anciens  qui 
se  sont  occupes  de  chirurgie  en  parlent  et  la  recommandent. 
C’est  ainsi  que  dans  plusieurs  cas  bien  precis  et  decrits  par 
Celse,  par  Paul  d’Egine  et  par  plusieurs  autres  ecrivains,  la 
ligature  des  arteres  etait  le  but  ou  la  circonstanee  principale 
d’un  certain  nombre  d’ operations.  Je  citerai,  par  exemple , 
l’operation  de  l’anevrysme t,  ainsi  que  l’ablation  de  certaines 
tumeurs  pendant  ou  avant  laquelle  ils  prescrivent  de  pratiquer 
la  ligature  des  vaisseaux2.  Bien  plus,  ils  recommandent  de  faire 
la  ligature  prealable,  meme  dans  les  amputations  de  membres, 
ces  operations  qu’ils  pratiquaient  si  rarement  et  qu’ils  redou- 
taient  plus  que  toutes  les  autres,  comme  on  en  a  la  preuve  par 
le  silence  presque  complet.que  Paul  d’Egine  garde  sur  ce  sujet. 
En  effet,  Archigene  d’Apamee  dit  en  propres  termes  dans  son 
ehapitre  sur  les  amputations  .  « II  faut  lier  ou  coudre  les  vais¬ 
seaux  qui  portent  le  sang  a  la  partie  qu’on  doit  amputer 3 » .  De 
telle  sorte  qu’il  ne  manquait  veritablement  a  cette  methode  que 

'  Paul  d’Egine,  Chirurgie,  ch.  37.  —  Aetins,  Telrabiblos,  serm.  3,  ch.  10. 

2  Paul  d’Egine,  ibii.,  ch.  33,  5i,  6*,  88,  etc.  —  Conf.  Celse,  lib.  v,  sect.  21, 
26;  lib.  vii,  sect.  19,  22,  etc.,  etc. 

3  A-oSfcx’-ovscv  V,  r,  8ia.$a.irriii  rx  esjov tx  r< sv  rr.i  icu.ii ,  ctt. 

Cocclii,  Collection  de  Nicetas  (Florence,  1734,  p.  157). 
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sa  generalisation  pour  l’elever  a  la  hauteur  d’une  des  plus  belles 
creations  de  la  chirurgie  ancienne ;  et  c’est  pour  avoir  comble 
cette  lacune  qu’Ambroise  Pare  aura  des  droits  eternels  et  in- 
contestables  a  notre  admiration.  Si  done  les  anciens  n’ontpas 
pu  arriver  a  generaliser  la  ligature  des  vaisseaux ,  c’est  qu’ils 
n’eurent  pas,  comme  les  modernes,  l’occasion  sans  cessere- 
naissante  de  sa  necessite ,  circonstance  qui ,  au  contraire ,  servit 
admirablement  le  genie  du  chirurgien  francais. 

Au  reste,  le  passage  suivant  demontre  clairement  que  la  de- 
couverte  d’Ambroise  Pare  lui  fut  suggeree  par  la  meditation 
des  cas  ou  les  ecrivains  anciens  prescrivaient  de  faire  la  ligature 
des  vaisseaux.  Je  l’emprunte  a  l’introduction  de  M.  le  profes- 
seur  Malgaigne.  «Un  jour,  dit-il  *,  qu’il  discutait  sur  ce  sujet 
(l’emploi  du  cautere  actuel  contre  i’hemorrhagie)  avec  Etienne 
de  Lariviere  et  Francois  Rasse,  tous  deux  chirurgiens  de  Saint- 
Come  ,  il  leur  soumit  cette  idee  si  simple  et  si  lumineuse ,  que, 
puisqu’on  appliquait  bien  la  ligature  aux  veines  et-  aux  arteres 
dans  les  plaies  recentes  (suivant  le  precepte  de  Celse  et  de  Paul 
d’Egine  cite  plus  haut),  rien  n’empeebait  de  I’appliquer  egale- 
ment  apres  les  amputations.  Tous  deux  se  rangerent  de  son  avis. 
II  ne  fallait  plus  que  trouver  une  occasion.  Elle  se  presenta  au 
siege  de  Damvilliers.  Un  gentilhomme  de  M.  de  Rohan  avait  eu 
lajambe  broyee  d’un  coup  de  coulevrine ;  Ambroise  Pare  fit 
l’amputation,  et,  pour  la  premiere  fois,  il  n’appliqua  pas  le  cau¬ 
tere.  II  eut  le  bonheur  de  sauver  son  malade,  qui,  tout  joyeux 
d’avoir  echappe  au  fer  rouge,  disait  qu’il  en  avait  ete  quitte  a 
bon  marche.  »  Yoila  par  quel  procede  un  homme  superieur  sait 
agrandir  et  systematiser,  de  maniere  a  en  faire  une  methode 
vraiment  neuve,  une  idee  ancienne  qui  n’apas  rencontre  encore 
les  occasions  favorables  a  ce  developpement  au  moyen  duquel 
seulement  elle  peut  donner  tous  les  fruits  qu’elle  recele  en 
germe. 

1  Introduction  aux  OEuvres  d’Ambroise  Pare',  p.  246. 
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Ainsi  done,  gardons-nous  avec  un  soin  egal  des  deux  exage- 
rations  que  je  signalais  toul  a  l’heure.  11  faut  lire  et  lnedifer  les 
ouvrages  de  nos  anciens  mailres,  non  point  pour  y  tretiver  une 
pratique  toute  faite  et  pour  abriter  notre  indolence  derfiere  leur 
autorite ,  mais  pour  comparer  leurs  idees  avee  'nos  idees  mo- 
dernes,  pour  suivre  pas  a  pas  les  developpements  successifs  de 
la  science,  pour  etudier  les  fails  qu’ils  nous  ont  transmis,  pour 
nous  enrichir  de  leur  experience,  et  enfin  pour  demeler  et  ap- 
precier  tout  a  la  fois  les  erreurs  et  les  verites,  les  idees  fecondes 
et  les  pensees  steriles  qu’ils  ont  deposees  dans  leurs  ecrils. 

Les  oeuvres  de  plusieurs  des  medecins  anciens  ont  ete 
l’objet  de  travaux  et  de  commentaires  considerables.  Mais 
quoique  Paul  d’Egine  ait  ete  fort  souvent  cite  dans  les  ecrils 
des  chirurgiens  de  toutes  les  epoques ,  eependant  son  texte  n’a 
ete  le  sujet  d’aucune  etude  speciale  depuis  les  deux  editions 
imprimees  que  nous  possedons,  et  dont  la  plus  recente  porte 
la  date  de  1538.  C’est  uniquement  dans  les  traductions  arabes 
et  latines  de  cet  auteur ,  et  surtout  dans  la  Chirurgie  fran- 
caise  de  Dalechamp,  qu’ont  ete  prises  les  mentions  plus  ou 
moins  exactes  de  ses  precedes  chirurgicaux,  qui  se  trouvent  dis- 
seminees  dans  les  divers  ouvrages  de  medeeine  operatoire  et 
de  pathologie  externe.  Ainsi  que  je  l’ai  explique  dans  la  preface 
ci-dessus ,  c’est  l’insuffisance  de  ees  deux  editions  imprimees, 
eomme  aussi  des  differentes  versions  latines  et  francaises,  qui 
m’a  determine  a  publier  cette  nouvelle  edition  du  Traitede  chi¬ 
rurgie.  Mais  avant  de  donner  mon  texte  et  ma  nouvelle  ver¬ 
sion,  je  dois  entrer  dans  quelques  details  sur  la  bibliographic  de 
mon  auteur,  et  dire  d’abord  quelques  mots  de  sa  personne  et 
de  ses  ecrils. 


VIF.  DE  PAUL  O’EGINE. 


II  nous  reste  tres  peu  de  documents  sur  la  personne  et  sur  la 
vie  de  Paul  d’Egine.  Malgre  ia  eelebrite  dont  il  a  joui  de  son 
viVant  comme  pratieien,  malgre  le  credit  et  la  renommee  que 
ses  ouvrages  ont  acquis  apres  sa  mort ,  nous  sommes  reduits  a 
quelques  notes  eparses  dans  ses  propres  ecrits  et  dans  les  plus 
anciens  manuscrits ,  ainsi  qu’a  de  cdurtes  mentions  d’un  petit 
nombre  d’ecrivains  du  moyen  age ,  pour  avoir  sur  les  princi- 
pales  circonstances  de  sa  vie  des  notions  encore  tres  incom- 
pletes.  Les  medecins  del’ecole  arabe  eux-memes,  qui  ont  tire  un 
si  grand  parti  de  ses  livres,  nous  laissent  sans  renseignements 
sur  sa  personne.  Ibn-abou-Oceibia  etl’auteur  du Kitdb  al  fihrist, 
dans  les  notices  biographiques  qu’ils  ont  laissees  sur  la  plupart 
des  medecins  de  l’antiquite ,  ne  donnent  sur  Paul  d’Egine  que 
des  notices  sans  valeur  historique  et  dont  on  ne  peut  tirer 
aucun  eclaircissement.  Je  vais  passer  en  revue  le  petit  nombre 
de  notes  et  de  documents  qui  nous  restent,  et  je  tacherai,  en  les 
analysant,  d’eclairer  quelques  particularites  interessantes  de  la 
vie  de  notre  auteur. 

M.  Dezeimeris,  dans  la  courte  notice  qu’il  a  consacree  a  Paul 1 , 
s’exprime  ainsi  :  «  Paul  d’Egine ,  le  dernier  auteur  parmi  les 
Grecs  qui  se  soit  rendu  celebre  en  chirurgie,  etait  ne  a  Egine, 
comme  I’indique  son  nom.  Les  historiens  ont  beaucoup  varie 
sur  l’epoque  de  sa  naissance.  Les  uns  la  font  remonter  aux  iv% 
V  et  vie  siecles;  d’autres  la  fixent  au  commencement  du  vii'.  On 
ne  sait  ni  sous  quels  maitres ,  ni  dans  quelle  ecole  il  puisa  les 


1  Dictionnaire  historique  de  la  medeeine,  t.  Ill,  p.  680. 
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eonnaissances  solides  qui  caracterisent  ses  ecrits.  11  vit  celle 
d’Alexandrie ,  et  c’est  lui  qui  nous  l’apprend.  Mais  a  quelle 
epoque  de  sa  vie  ?  Est-ce  comme  disciple ,  comme  maitre ,  ou 
simplement  comme  voyageur?  C’est  ce  qu’on  ne  saurait  dire.  » 
Voila  tout  ce  que  l’ancien  bibliotheeaire  de  la  Faculte  de  mede- 
cine  de  Paris  a  trouve  a  dire  d’un  homme  dont  les  ecrits  ont 
cependant  a  ses  yeux  une  haute  valeur ;  car,  en  parlant  de  sa 
Chirurgie  un  peu  plus  loin,  il  affirme  que  nul  autre  ouvrage  de 
Pantiquite  ne  presente  Part  a  un  degre  aussi  avance  et  n’en  traite 
tous  les  points  d’une  maniere  aussi  complete.  Comme  on  le  voit, 
il  pose  toutes  les  questions  relatives  a  la  personne  de  notre  auteur 
non-seulement  sans  les  resoudre,  mais  meme  sans  en  discuter 
aucune.  Certes  cela  est  assez  etrange  de  la  part  d’un  savant  qui 
a  compose  un  dictionnaire  historiquedela  medecine,  et  qui  a  eu 
a  sa  disposition  des  documents  qu’il  a  ete  impossible  a  d’autres 
ecrivains  de  se  procurer  *.  Reprenons  une  a  une  toutes  ces 
questions ,  et  voyons  pourtant  s’il  n’y  aurait  pas  moyen  d’en 
eclaircir  au  moins  quelques-unes. 

L’epithete  constamment  ajoutee  au  nom  de  Paul  dans  tous  les 
manuscrits  et  une  tradition  non  interrompue,  dont  nous  retrou- 
vons  les  traces  a  differentes  epoques ,  ainsi  que  nous  le  verrons 
plus  loin,  ne  peuvent  laisser  aucun  doute  sur  le  lieu  de  sa  nais- 
sance.  Il  vit  le  jour  dans  1’ile  d’Egine.  Quant  a  Pannee  ou  il  na- 
qiiit,  il  est  absolument  impossible  de  la  fixer  d’une  maniere  pre¬ 
cise;  cependant  nous  verrons  tout  a  l’heure  qu’il  v  a  des  raisons 
suffisantespouraffirmer  qu’ellene  peut  etre  reculee  plus  loin  que 
le  commencement  du  vne  siecle.  Il  est  pourtant  vrai  que  quelques 
biographes  et  historiens ,  Andre  Goelike 1  2,  et  Daniel  Leclerc  3, 

1  Je  fais  ici  allusion  au  manuscrit  de  Peyrilhe,  qui  devait  former  le  second  volume 
de  son  Bistoire  de  la  chirurgie,  et  le  troisieme  de  celle  de  Dujardin  et  Peyrilhe.  Il 
parait  quece  manuscrit  est  la  propridte  de  M.  le  professeur  Paul  Dubois,  a  qni  j’en 
ai  fait  en  vain  la  demande. 

2  Historia  chirurgiai,  p.  70. 

3  Bistoire  de  la  medecine,  edition  de  la  Have,  1729,  p.  565. 
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entre  autres,  le  font  vivre  vers  l’an  420,  sous  l’empereur  Theo- 
dose  le  Jeune ,  et  que  Rene  Moreau  1  le  recule  meme  jusqu’a 
l’annee  360.  Mais  les  uns  et  les  autres  ne  donnent  aucune  preuve 
a  l’appui  de  leur  assertion ;  et  pour  la  refuter  d’une  maniere 
peremptoire,  nous  nous  servirons  des  propres  paroles  de  Paul 
d’Egine.  En  effet,  au  livre  IIP  de  son  ouvrage  (chap.  28),  ou 
il  traite  du  coryza  et  de  la  toux,  il  s’exprime  ainsi :  A Xe£«v- 
dpog  de  xat  HQov  viva  fapitv  ohv  xov  ev  xoig  ovpvxw-otq  71V0- 
[aevo’v  ovjfftv  ini  ypoAccg  avzveydvva.  1  fa yog,  etc.  :  «  Alexandre 
»  rapporte  qu’une  pierre  aussi  pesante  que  celles  qui  viennent 
»  dans  les  urines  fut  rejetee  dans  un  acces  de  toux  chronique.  » 
Or  cet  Alexandre  mentionne  par  Paul  n’est  autre  qu’Alexan- 
dre  de  Tralles ;  car,  au  livre  Yc  (chap.  4)  de  ses  oeuvres,  il 
raconte  dans  les  termes  suivants  ce  fait  d’un  calcul  expulse  par 
la  toux  :  Etttu<7£  xig  avvp  HQov  xr,v  ideav  ay.pizaq,'  cvyj  Trcryp'j 
yvpbv  xai  ■'j’kicypo'J,  akl’dvxmg  Xi0ov,  ov  xpxyvv  aXka  xa'i  tocvu 
).c«5v ,  y.xi  cry.lv pbv,  ocvxixwtov,  axxe  v.x'i  yxvnov  irotecv  pimo- 

f lzvov  XYi'jy.  O'Jxcg  6  av  vpmlvv  ypevov  dyfahig  v~b  xrjg  fa  yog, 
oJy.  vdwrM  xov  faaa&iv  iayvpag  amzXXapjvat  sag  oxov  x'ov  li 0ov 
avenxvaev  2 :  «  Un  homme  cracha  une  pierre  parfaitement  dis- 
» tincte ,  non  point  une  humeur  epaissie  et  visqueuse,  mais  une 
»  veritable  pierre.  Elle  n’etait  pas  raboteuse,  mais  tres  lisse, 
»  dure  et  resistante,  de  telle  sorte  que ,  jetee  a  terre,  son  choc 
»  etait  bruyant.  Cet  homme,  tourmente  depuis  longtemps  par 
» la  toux,  ne  put  etre  delivre  de  ses  efforts  de  toux  que  par  l’ex- 
»  puition  du  calcul.  » 

Ainsi  done,  Paul  d’Egine ,  sans  aucun  doute ,  cite  Alexandre 
de  Tralles  dans  ce  passage.  Il  le  fait  encore  dans  beaucoup 
d’ autres  3,  quoiqu’il  ne  le  nomme  pas  toujours.  La  consequence 

* 

1  Demissione  sanguinis  in  pleuritide.  Paris,  1622. 

2  AXe^aviJfou  TpaXXiswcy  taTpcO  fiiSXJa  <?uoxau?exx.  Paris,  Robert  Estienne , 
1548. 

3  Voyez  livre  IU,  ch.  78;  livre  VII,  cb.  5;  id.,  ch.  11 ;  id.,  ch.  12. 
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de  ce  fait,  c’est  qu’il  veeut  apres  lui.  Mais  1’epoque  ou  florissait 
ce  dernier  ecrivain  est  parfaitement  fixee.  Tout  le  monde  sait 
qu’un  de  sesfreres,  Anthemius  de  Tralles,  fut  un  des  archi- 
tectes  a  qui  l’empereur  Justinien  coniia  la  construction  de 
1’eglise  de  Sainte-Sophie  a  Constantinople ,  edifice  commence 
en  532  ct  aeheve  en  552,  la  premiere  annee  du  patriarcat  d’Eu- 
tychius.  II  resulte  de  la  necessairement  que  la  naissance  de  Paul 
n’a  pu  avoir  lieu  avant  la  seconde  moitie  du  Vi*  siecle.  Un  autre 
document  que  nous  allons  maintenant  examiner  demontrera 
qu’il  florissait  vers  le  milieu  du  Vii'  siecle. 

II  s’agit  d’un  passage  eonsacre  a  notre  auteur  dans  VHis- 
toire  des  dynasties,  par  Gregoire  Aboulfaradj  *.  Cet  historien , 
qui  fut  a  la  fois  medecin  et  eveque ,  apres  avoir  raeonte  la 
mort  de  Tempereur  Heraclius  et  la  prise  d’Alexandrie  par 
Amrou,  continue  ainsi  :  E  medicis  autern  qui  hoc  tempore 
floruerunt ,  fuit  Paulus  JEgineta,  medicus  suo  tempore  Cele¬ 
bris.  Insigniter  autern  peritus  fuit  in  mulierum  ntorbis,  rriUl- 
tumque  illis  curve  impendit.  Convenire  ipsum  solebant  obste- 
trices-,  et  eum  de  rebus  quce  mulieribus  post  partum  acciderent 
consulere,  quibus  respondere  dignabatur  et  quid  facerent  in  Us 
de  quibus  qucesierant  indicare;  unde  eum  alkawabeli  (quod 
est  obstetricium)  appellarunt.  Scripsit  librum  de  medicina  in 
novem  distinctum  traclatus,  quern  transtulit  Honain-ebn-Ishaak, 
et  librum  de  affectibus  mulierum  :  «  Parmi  les  medecins  qui  s’il- 
» lustrerent  a  cette  epoque,  se  trouve  Paul  /Eginete,  medecin 
»  celebre  en  son  temps.  II  fut  surtout  tres  habile  dans  les  ma- 
»  ladies  des  femmes  et  il  leur  prodigua  ses  soins.  Les  accou- 
»  cheuses  avaient  l’habitude  de  venir  le  trouver  et  le  consulter 
»  sur  les  accidents  qui  surviennent  aux  femmes  apres  1’accou- 
»  chement.  Paul  daignait^eur  repondre  et  leur  indiquer  les 
»  movens  convenables  aux  cas  qui  lui  etaient  soumis  :  de  la  vint 


Htsloria  dynastiarwn,  edition  Pococke,  Oxford,  1663,  p.  11*  et  US. 
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»que  ces  sages-femmes  l’appelerent  alkawdbeli  (<^>1^1), 
» c’est-a-dire ,  accoucheur.  II  ecrivit  sur  la  medecine  un 
»  livre  divise  en  neuf  traites,  qui  a  ete  traduit  (en  arabe)  par 
»  Honain-ebn-Ishaak ,  et  un  livre  sur  les  maladies  des  fem- 
»  mes.  » 

En  analysant  ce  passage  de  l’historien  arabe,  nous  constatons 
d’abord  que  Gregoire  Abotilfaradj  fixe  l’epoque  ou  Paul  d’Egine 
etait  dans  tout  l’eelat  de  sa  renommee  vers  la  tin  du  regne  d’He- 
raclius  et  les  premieres  annees  de  son  suceesseur;  en  effet,  il 
place  cette  notice  avant  le  khalifat  d’Otliman  qui  commenca  1  ’an 
23  de  l’hegire  (644  de  J.-C.),  e’est-a-dire  deux  ans  apres  la  mort 
de  l’empereur  grec.  Cela  semblerait  contredire  l’opinion  de 
Fabricius1,  qui  cependant  prend  a  temoin  Aboulfaradj,  et  qui 
place  Paul  d’Egine  au  temps  de  Constantin  Pogonat,  c’est-a-dire 
vers  680.  Mais  il  est  possible  que  Fabricius  ait  eu  en  vue  l’epoque 
de  la  mort  de  notre  auteur  et  non  point  le  temps  ou  il  florissait, 
ee  qui  ferait  disparaitre  toute  dissidence.  Quoi  qu’il  en  soit ,  il 
me  parait  incontestable,  en  suivant  le  temoignage  de  l’historien 
des  dynasties,  rendu  plus  certain  encore  par  les  raisons  que 
nous  avons  donnees  plus  haut,  que  Paul  etait  a  son  apogee  vers 
le  milieu  du  vne  siecle. 

Nous  tirerons  une  autre  consequence  de  ce  temoignage,  pour 
repondre  a  une  des  questions  que  se  fait  M.  Dezeimeris  dans  la 
note  citee  plus  haut :  c'est  que  Paul  fit  ses  etudes  de  medecine 
a  l’ecole  d’Alexandrie.  Portal 2  l’affirme  sans  nous  dire  ou  il  a 
pris  cette  conviction.  Elov  3  exprime  la  meme  opinion,  en  ajou- 
tant  qu’il  y  copia  une  partie  des  ouvrages  d ’Alexandre  de 
Tralles ;  mais  il  ne  donne  aucune  preuve  a  l’appui  de  ces  deux 
assertions.  Quant  a  moi ,  en  me  fondant ,  d’une  part ,  sur  plu- 
sieurs  endroits  de  l’ouvrage  de  Paul ,  ou  il  nous  apprend  lui- 


1  Bibliotheca  grceca,  t.  XIX,  edition  de  1724,  p.  575. 

2  Histoire  de  I’analomle  et  de  la  chirurgie,  t.  I",  p.  123. 

3  Diclionnaire  de  la  medecine  ancienne  etmoderne,  in-4°,  t.  Ill,  p.  494. 
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meme  qu’il  resida  dans  cette  ville ,  et  notamment  au  livre  IV 
(chap.  49),  dans  lequel,  enparlant  des  remedes  contre  les  fistu- 
les,  il  s’exprime  ainsi :  ccXko  o  IXaSov  s v  AXs|avfygta,  «  autre  re- 
»  mede  que  j’ai  appris  a  Alexandrie 1 ;  »  en  considerant,  d’autre 
part,  que,  puisqu’il  etait  deja  un  medecin  celebre  vers  640,  et  que 
d’ailleurs  l’ecole  d’ Alexandrie  fut  aneantie  par  1’ invasion  arabe 
vers  la  merne  epoque,  il  est  necessaire  que  le  sejour  de  Paul  en 
cette  ville  ait  eu  lieu  dans  les  annees  anterieures ,  je  me  range 
avee  pleine  conviction  a  1’avis  des  auteurs  que  je  viens  de  citer. 
En  effet ,  on  ne  comprend  pas  ce  qui  aurait  pu  attirer  notre 
auteur  dans  une  ville  prise  et  pillee  par  les  barbares,  depouillee 
de  son  ecole  ,  de  sa  bibliotheque  et  de  tous  les  etablissements 
qui  avaient  fait  sa  reputation  scientifique,  et  lorsque  deja  lui- 
meme  etait  arrive  a  1’age  mur  ayant  une  grande  renommee  de 
praticien.  Il  est  au  contraire  naturel  de  penser  qu’il  y  alia  lors¬ 
que  Alexandrie  etait  pour  ainsi  dire  la  seule  ville  grecque  qui , 
par  l’eclat  de  son  enseignement  et  par  la  collection  de  livres  de 
medecine  qu’elle  renfermait,  fut  en  position  d’attirer  de  toutes 
les  parties  de  l’empire  les  jeunes  gens  avides  destruction ; 
lorsque  lui-meme  etait  jeune,  desireux  d’apprendre  et  de  se 
fortifier  dans  la  science  dont  il  devait  etre  plus  tard  un  des 
maitres.  Ces  considerations  ne  me  paraissent  pas  de  nature 
a  laisser  un  doute  dans  1 ’esprit  sur  la  question  qui  nous 
oceupe. 

La  notice  d’Aboulfaradj  nous  apprend  ensuite  que  Paul 
d’Egine  s’etait  fixe  pour  exercer  son  art,  et  qu’il  se  livra  a  la 
pratique  des  accouchements  et  des  maladies  des  femmes.  C’est 
le  premier  exemple,  a  ce  que  je  crois,  que  nous  puissions  trou- 
ver  dans  les  auteurs  anciens,  d’un  homme  exercant  Part  des 
accouchements.  Ce  eoncours  de  sages-femmes  qui  se  faisait 


1  Voyez  aussi  livre  IV,  ch.  25,  et  livre  VII,  eh.  17,  ouil  s'exprime  d’une  maniere 
analogue. 


autour  de  lui,  et  le  prix  qu’on  attachait  a  ses.conseils,  prouvent 
combien  sa  reputation  d’habilete  etait  repandue  et  solidement 
etablie.  On  l’appelait  par  excellence  V accoucheur  (al  kawdbeli). 
Mais  quoique  cette  qualification  appartienne  a  l’idiome  semi- 
tique,  il  ne  faudraitpas  en  conclure  que  Paul  exercait  son  art 
dansun  pays  arabe.  L’expression  employee  par  Aboulfaradj  n’est 
evidemment  qu’une  traduction  de  l’appellation  grecque  appli- 
quee  a  notre  chirurgien,  Nous  reviendrons  plus  loin  sur 
d’autres  circonstanees  signalees  dans  le  passage  que  nous 
yenons  d’examiner,  et  qui  se  rapportent  aux  ecrits  publies 
par  Paul. 

II  se  rencontre  iei  une  difficult®  a  resoudre  5  elle  a  encore 
rapport  au  temps  ou  vecut  notre  auteur,  et  presente  aussi  a  un 
autre  point  de  vue  quelque  interet,  Aharoun  ou  Aaron,  qui 
etait  pretre  chretien  et  medecin  a  Alexandria,  sous  Heraelius  , 
au  commencement  du  vn-  siecle ,  ecrivit ,  sous  le  nom  de  Pan- 
dectes,  une  compilation  medieale  dont  les  ouvrages  des  medecins 
grecs  avaient  fait  tous  les  frais.  Or  ce  livre,  dont  l’Arabe  Rhazes 
a  copie  plusieurs  fragments,  parle,  pour  la  premiere  fois,  de  la 
petite  verole,  tandis  que  Paul,  qui,  d’apres  les  preuves  que  nous 
avons  donnees,  vivait  quelque  temps  apres  Aharoun,  ne  fait 
aueune  mention  de  cette  maladie.  Comment  est-il  possible 
qu’un  medecin  aussi  exact  et  aussi  instruit  que  l’etait  notre 
auteur  ait  omis  de  parler  dune  affection  importante  et  remar- 
quable  comme  la  petite  verole?  J’avoue  que  cette  objection 
presente  quelque  chose  de  specieux  et  aurait  une  valeur  tres 
reelle,  s’il  n’etait  pas  demontre  par  des  preuves  positives  que  Paul 
ne  peut  pas  avoir  vecu  avant  le  medecin  auteur  des  Pandectes. 
Toutefois,  si  Ton  eonsidere  que  notre  eerivain  grec  a  eu  surtout 
en  vue  de  resumer  dans  un  compendium  succinct  la  doctrine 
des  anciens,  lesquels,  suivant  lui,  n’avaient  rien  omis  de  ce  qui 
est  relatif  a  Part ;  que  la  petite  vqrole  etait  peu  ou  n'etait  pas 
du  tout  connue  dans  le  monde  grec,  puisqu’aueun  des  ecrivains 
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de  cet  empire  n’en  fait  mention,  meme  longtemps  apres  Paul 
d’Egine ,  eux  qui  sont  si  empresses  de  rapporter  en  detail  les 
histoires  des  pestes  et  autres  epidemies ,  on  comprendra  que 
Paul  ne  l’ait  point  connue  ou  n’en  ait  point  parle,  faute  de  l’avoir 
observee.  Comme  cette  maladie  fut  apportee  dans  l’empire  gree 
par  les  sectateurs  du  Coran,  et  que  le  premier  auteur  qui  la  de- 
crive  est  precisement  un  homme  de  race  semitique  qui  ecrivit 
en  syriaque,  il  est  facile  de  s’expliquer  qu’un  auteur  grec  ne  se 
soit  pas  cru  autorise  a  en  faire  mention ,  lors  meme  qu’on  ad- 
mettrait  qu’il  en  aurait  entendu  parler.  On  connait,  en  effet,  le 
respect  exclusif  de  notre  auteur  pour  la  science  de  ses  compa- 
triotes,  etle  mepris  que  ceux-ci  professaient  en  general  pour  les 
eonnaissances  des  autres  peuples,  qu’ils  appelaient  tous  indis- 
tinctement  barbares.  Du  reste,  ces  observations  s’appliqueraient 
a  beaucoup  d’autres  auteurs,  si  Ton  admettait  comme  certain, 
que  la  Gaule  et  l’ltalie  furent  ravagees  par  la  petite  verole  au 
commencement  du  vie  siecle,  ainsi  que  l’ont  avance  quelques 
ecrivains  dont  ce  n’est  ni  le  lieu  ni  le  moment  de  discuter  les 
opinions.  La  difficulty  soulevee  par  cette  question  est  done  plus 
specieuse  que  reelle,  et  ne  merite  pas  de  nous  arreter  plus 
longtemps.  En  tout  cas,  je  dois  ajouter  que  Goelike,  Daniel 
Leclerc  et  Rene  Moreau,  qui  font  vivre  Paul  aux  ive  et  ve  siecles, 
ne  se  servent  nullement  de  cet  argument  pour  etayer  leur 
opinion. 

Plusieurs  manuscrits  donnent  a  notre  auteur  le  titre  de  iatro- 
sophiste;  d’autres  le  qualifient  de  p&riodeute,  e’est-a-dire,  me- 
decin  ambulant.  11  paraitrait,  en  effet,  qu’il  fit  de  longs  voyages, 
a  Limitation  de  son  predecesseur  Alexandre  de  Tralles.  Outre 
l’epithete  que  lui  donnent  ces  manuscrits ,  et  qui  est  deja  une 
forte  presomption  en  faveur  de  cette  opinion,  puisqu’en  defini¬ 
tive  cette  qualification  ne  peut  etre  autre  cbose  que  la  conse¬ 
cration  d’une  tradition  ancienne,  basee  sur  quelque  fait  reel, 
on  trouve  en  tete  des  oeuvres  de  Paul,  dans  detres  anciens 
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manuscrits  *,  l’epigraphe  suivante  sous  forme  de  distique  i'am- 
bique : 

n anion  TOVov  [as  yvS&i,  tqu  y rt<;  to  ttIeov 
A'.adpap.GVTO$,  ipuvTO?  sx  y/fe  Aiyivvi;. 

«  Connaissez  le  travail  de  Paul  qui  parcourut  la  plus  grande 
»  parde  de  la  terre  et  qui  naquit  a  Egine. » 

Pierre  Duchatel 2  ne  fait  aucune  difficult^  d’affirmer  que  cette 
epigraphe  est  de  l’auteur  lui-meme.  J’avoue  que  je  n’oserais  etre 
aussi  affirmatif ;  je  l’oserais  d’autant  moins  que  dans  plusieurs 
manuscrits  tres  complets  et  tres  corrects  cette  epigraphe  manque, 
tandis  que  dans  d’autres  elle  est  remplacee  par  une  elucubration 
poetique  dont  nous  parlerons  plus  loin,  qui  evidemment  ne  peut 
provenir  de  Paul,  mais  est  l’oeuvre  de  quelque  copiste  admira- 
teur  du  medecin  grec.  Toutefois  ce  n’est  pas  la  un  motif  pour 
ne  tenir  aucun  compte  des  faits  qu’elle  enonee.  On  n’invente 
pas  de  semblables  faits  pour  le  plaisir  de  faire  un  distique.  Cette 
epigraphe  d’ailleurs  est  d’ancienne  date,  puisque  nous  la  trou- 
vons  dans  un  manuscrit  du  xie  siecle :  sa  concordance  avec  le 
titre  d eperiodeute,  donne  generalement  a  notre  auteur,  consacre 
certainement  une  tradition  serieuse  et  reelle  qui  a  pour  base  une 
circonstance  vraie.  Aussi  je  crois  etre  en  droit,  en  m’appuyant 
sur  ces  deux  documents,  d’affirmer  que  Paul  d’Egine  passa  en 
effet  quelques  annees  de  sa  vie  a  voyager. 

Haller  3  va  plus  loin :  il  dit  en  propres  termes  que  notre 
auteur  vecut  a  Rome  et  a  Alexandrie  :  Romce  et  Alexandrice 
vixit  (certe  in  Latio,  ex  lib.  VI,  cap.  25,  monenteCel.  Yogelio). 
II  m’a  ete  impossible  de  decouvrir  ou  cet  historien  a  trouve  la 
preuvede  cette  assertion;  il  indique  bien  Cel.  Yogel,  maisje 
n’ai  pu  me  procurer  aucun  ouvrage  de  cet  auteur  pour  verifier 

1  Voyez  plus  loin  :  Notice  sur  les  manuscrits  de  Paul  d'tgine. 

2  «  Prater  Graciam  omnium  artium  parentem,  remotissimas  orbis  regiones  pera 
>>  gravit,  quod  ipsius  de  se  breviter  senariis  operi  suo  prafixis  testari  voluit.  »  (Petri 
Castellani  vitoe  illustrium  medicorvm ,  Anvers,  1618.) 

3  Bibliotheca  chirurgica ,  ad  verbum  Patilus  .Egineta. 
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la  citation  d’Haller.  Au  reste,  si  Vogel  n’a  pour  appuyer  cette 
opinion  que  le  texte  du  chapitre  25,  livre  VI,  auquel  il  renvoie* 
j’avoue  que  cetle  preUVe  n’a  aticutie  valeur  a  mes  yeux.  En  effet, 
dans  ce  chapitre ,  Paul  parle  du  trochisque  de  Musa,  qui  etait  a 
la  verite  un  medecih  remain ,  probablement  le  meme  que  le 
medeein  de  1’empereur  Auguste-  mais  cette  mention  d’un  re- 
mMe  pdrtant  le  nom  d’un  Romain  he  petit  eh  aticune  maniere 
prouver  que  Paul  viht  a  Rome ;  et  c’est  faire  un  etrange  abus 
des  citations  qtle  d’en  tirer  de  pareilles  consequences. 

II  ne  serait  pas  difficile  de  trouver  dans  les  eerits  de  notre 
aiitedr  des  indices  plus  propres  que  celui-la  a  etayer  la  conjec¬ 
ture  d’Haiter  ef  de  Vogel.  Dans  plusieurs  passages  il  donne  les 
denominations  latines  des  remedes  qu’il  indique  *;  et  meme 
datis  son  chapitre  stir*  les  poids  et  mesitres,  il  donne  en  meme 
temps  leS  mesures  et  les  poids  egyptiens,  attiques  et  romains. 
Tout  cela  prduve  une  corthaissance  reelle  des  choses  et  des  ha¬ 
bitudes  de  lapeninsule  italique,  etdonnerait  quelque  probabilite 
a  l’opinioh  des  auteurs  dont  je  viens  de  parlcr.  Mais  il  est  pos¬ 
sible  aussi  que  Paul  ait  pris  toUtes  ces  notions  darts  d’autres 
auteurs,  et  il  n’y  a  veritablement  aticun  argument  positif  pour 
de'mdhtrer  le  fait  qu’il  voyaged  en  Italic  et  qu’il  visita  Rome. 
Au  reste,  je  viens  de  mettre  sous  les  yeux  dulecteur  tout  ce  que 
j’ai  pu  trouver  de  relatif  a  la  question  qui  nous  occupe;  je  lui 
laisse  le  soin  depronohcer,  ne  trouvant  pas  moi-meme,  dans  les 
passages  que  je  viens  de  citer  et  dans  l’objection  qu’on  peut  y 
faire,  des  elements  suffisants  pour  affirmer  ou  pour  nier. 

1  ©af.jrrwi  ct  Satftii  xsSvf«,>  ct  Pau-aTct  ij&tfat&xi  tfom- 

to ri  Pujudlst  paSim  xoO.oua :  a  Le  lhapsus  dont  se  servent  les  teinturiers,  et  que 
» les  Romains  appellent  herba  rubia. — La  plante  &  couleur  d’or  que  les  Romains  nom- 
»  ment  rubia.  »  (Paul  d’Egine,  liv.  Ill,  ch.  2.) —  Tsri  o |u-pzXa  xtd  rr.i  -api  PMuaic.; 
xaXcuf«.svr.v  [As'Xxav  :  «  Et  le  petit-lait,  et  ce  que  les  Romains  appellent  melca.  » 
(Ibid.,  liv.  Ill,  ch.  37.)  —  lu.u.it,  r, v  svict  6upcv,  Ptou.xTct  Si  ra?tcv  xaXmai  :  «Le  smi- 
» lax,  que  quelques-iinS  nomment  thymium,  et  que  les  Romains  appellent  taxium.  » 
(Ibid. ,  liv.  V,  ch.  30).  —  £<rh  Si  xn).  irapx  Pa'fialiiz  Z/lr,  ft;  (JsTrovocYi  xnO.cutj.iir,,  r,i  o 
AicaxoctSr;  xia rpcv  ovoitot^i :  « Il  y  a  encore  Chez  les  Romains  une  autre  Mtoine  que 
»  Dioscoride  appelje  kestron.  »  (Ibid.,  liV.  VII,  ch.  3,  dd  litteram  B.) 
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Fabricius 1  rapporte,  d’apres  un  certain  Gaspard  Barthius,  sur 
lequel  il  m’a  ete  impossible  de  me  procurer  aucun  eclaircisse- 
ment,  que  Paul  d’Egine  etait  chrefien.  II  ajoute  que  cet  auteur 
n’en  donne  aucune  preuve.  Le  fait  peut  etre  considere  comme 
fort  vraisemblable,  en  raison  du  temps  et  des  pays  ou  notre 
auteur  a  vecu ;  mais  il  n’est  pas  possible  de  le  demonfrer,  at- 
tendu  qu’il  n’y  a  pas  un  mot  dans  tous  ses  ecrits  qui  soit  relatif 
a  la  religion. 

Tels  sontles  details  bien  incomplets  que  j’ai  pu  me  procurer 
sur  la  personne  de  notre  auteur,  par  des  rechefches  minutieuses 
et  prolongees.  La  perte  de  deux  de  ses  ouvrages ,  celui  sur  les 
maladies  des  femmes  dont  parle  Gregoire  Aboulfaradj ,  et  celui  sur 
le  regime  des  enfants  dont  M.  Wenrich2  fait  mention,  nous  prive 
sans  doute  de  bien  des  notions  interessantes  que  nous  aurions 
trouvees  dans  ces  ouvrages  speciaux  qui  etaient  1 ’unique  fruit  de 
la  pratique  de  Paul  et  de  sa  longue  experience,  Cette  perte  si  re¬ 
grettable  nous  reporte  involontairement  a  ces  epoques  de  deca¬ 
dence  scientifique  ou  Ton  n’estime  pas  assez  les  sciences  pour 
leur  sacrifler  beaucoup  de  temps,  et  ou  par  consequent  on  me- 
prise  les  traitds  speciaux  pour  chercher  une  erudition  toute  faite 
dans  des  compilations  generates.  C’est  ainsi  qu’on  s’explique 
tout  a  la  fois  la  conservation  du  traitd  general  de  medecine  de 
Paul  et  la  perte  de  ses  deux  ouvrages  sur  les  affections  des 
femmes  et  sur  l ’hygiene  des  enfants.  L’un  donnait  la  science 
medico-chirurgicale  tqut  entiere  sous  forme  de  manuel;  les 
autres  ne  traitaient  que  des  points  particuliers  et  restreints. 

Apres  avoir  ainsi  analyse  tous  les  documents  relatifs  a  la 
personne  de  notre  auteur,  je  passe  maintenant  a  1’examen  des 
questions  qui  se  rapportent  a  ses  ecrits. 

2  De  auctorum  Groecorum  versionibus  et  commentariis  syriacis,  arabicis,  arme- 
niacis,  persictsque  commentatio,  auctore  Joanne  Georgio  Wenrich.  Lipsia; ,  1842, 
p.  29S. 


INTRODUCTION. 


II. - SES  ECRITS  EN  GENERAL. 

Je  considererai  d’abord  ses  ecrits  dans  leur  ensemble ,  et  je 
suivrai  leur  marche  jusqu’aux  temps  modernes ,  reservant  a  un 
autre  article  tout  ce  que  j’ai  a  dire  de  special  sur  le  Traite  de 
chirurgie. 

Si  l’on  s’en  rapporte  a  la  notice  de  Gregoire  Aboulfaradj ,  que 
nous  avons  transcrite  plushaut,  Paul  avait  publie  deux  ouvrages 
distincts  :  1°  Le  Traite  de  medecine  qui  nous  est  reste ,  2°  un 
livre Sur  les maladies  des  femmes.  CependantM.  J.  G.  Wenrich1 
parle  d’un  troisieme  Traite  sur  le  regime  des  enfants;  mais  je 
crois  qu’il  a  ete  induit  en  erreur  par  une  mention  incomplete  de 
Fauteur  arabe  Ibn-abou-Oceibia.  En  effet ,  ce  dernier  parait 
croire  que  le  Traite  de  medecine  n’est  autre  chose  qu’un  ecrit 
sur  l’education  des  enfants  et  sur  la  maniere  de  les  soigner 
quand  ils  sont  malades.  Yoici  comment  il  s’exprime  :  «  Paul 
Eginete  :  parmi  ses  ouvrages  se  trouve  le  Kendshal  Tserid; 
c’est  un  Traite  sur  V education  des  enfants  et  sur  la  maniere  de 
les  soigner  quand  ils  sont  malades.  »  C’est  la  une  confusion  a 
laquelle  les  auteurs  arabes  sont  fort  sujets  et  qui  a  echappe  a  l’at- 
tention  de  M.  Wenrich.  Elle  a  pu  venir  de  ce  que  les  premiers 
chapitres  de  l’ouvrage  de  Paul  d’Egine  sont  en  elfet  relatifs  au 
regime  des  enfants,  et  1’ecrivain  arabe  en  auraconclu  que  c’etait 
la  l’objet  de  tout  l’ouvrage.  Cette  seule  observation  me  porte  a 
croire  que  Paul  n’avait  publie  que  les  deux  ecrits  dont  parle 
Gregoire  Aboulfaradj. 

De  ces  deux  ouvrages,  un  seul  est  parvenu  jusqu’a  nous ; 
c’est  le  premier  que  l’auteur  lui-meme  appelle  Memorial  (irn6- 
P-vyjjjlk).  Les  auteurs  arabes  l’intitulent  :  Kendsh  al  Tserid 
(by)  l  ^y.LS'),  c’est-a-dire,  Recueil  des  Pleiades 2 .  J’aiducher- 

1  Op.  cit.,  p.  29 S. 

2  Voyez  manuscrit  arabe  de  Ibn-abou-Oceibia ;  il  porte  le  n°  673  dans  leCata- 
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cher  a  savoir  d’ou  les  Arabes  avaient  pu  tirer  ce  titre  singulier 
de  l’ouvrage  de  Paul;  et  je  crois  en  avoir  trouve  l’explication 
dans  une  epigraphe  qui  se  lit  en  tete  du  manuscrit  grec,  n°  2208 
et  qu’on  trouvera  plus  loin  dans  la  notice  que  je  consacre  a  ce 
manuscrit 1 .  On  sait  que  la  Pleiade  elait  pour  les  anciens  une 
constellation  de  sept  etoiles  brillantes.  Or  l’ouvrage  dont  nous 
parlons  est  divise  en  sept  livres,  et « il  a  ete  nomme  Pleiade,  dit 
l’auteur  de  Fepigraphe,  en  conformite  avec  les  etoiles  du  Cha¬ 
riot  ,  parce  qu’il  contient  et  embrasse  la  science,  comme  cette 
constellation  embrasse  le  pole. » Au  reste,  cen’est  pas  une  chose 
nouvelle  que  ces  comparaisons  d’ecrivains  avec  les  etoiles.  Elies 
etaient  tres  usitees  chez  les  anciens,  et  Fon  peut  voir  dans  Fabri- 
cius  2  les  noms  de  poetes  composant  plusieurs  phalanges  de 
sept,  et  formant  autant  de  pleiades.  De  nos  jours  meme  on 
donne  le  nom  de  pleiades  a  des  reunions  de  poetes  ou  d’ecri¬ 
vains  du  meme  pays. 

D’apres  la  notice  de  Gregoire  Aboulfaradj,  le  livre  de  Paul 
aurait  ete  divise  en  neuf  traites  distincts ,  in  novem  distinctum 
tractatus ,  lisons-nous  dans  la  traduction  de  Pococke.  Or,  comme 
tous  les  manuscrits  grecs,  ainsi  que  les  deux  editions  de  Yenise 
et  de  Bale,  n’en  contiennent  que  sept,  on  devrait  en  conclure  que 
deux  de  ces  traites  ne  seraient  pas  venus  jusqu’a  nous.  Mais 
cette  conclusion  ne  peut  pas  se  soutenir  en  presence  du  texte 
precis  de  Paul  lui-meme,  qui,  a  la  suite  de  sa  preface  que  nous 


logue  dn  supplement  arabe  de  la  Bibliotheque  imperiale  ,  catalogue  redigd  par  les 
soins  de  M.  Reinaud,  conservateur  adjoint  au  departement  des  manuscrits  de  cette 
Bibliotheque.  Le  passage  de  ce  manuscrit,  auquel  j’emprunte  ces  details,  se  trouve 
au  f°  61 . 

Voyez  aussi  le  manuscrit  du  Kitdb  al  fihrist,  n"  1400  bis  du  meme  supplement, 
au  f°  143  verso. 

Les  renseignements  que  j’ai  puises  dans  ces  deux  manuscrits  m’ont  ete  obligeaoi- 
ment  fournis  par  le  professeur  d’arabe  Iitteral  a  l’Ecole  des  langues  orientales 
vivantes,  M.  Reinaud. 

1  Voyez  plus  loin  :  Notice  des  [manuscrits  de  Paul  d’Hgine,  manuscrit  designd 
par  H. 

2  Bibliotheca  grceca,  edition  de  Harles,  vol.  II,  p.  317  et  318. 


INTRODUCTION 


examinerons  tout  a  l’heure ,  declare  positivement  que  son  ou- 
vrage  est  divise  en  sept  livres  :  Tivzg  oi  av.ono'i  xav  inxa.  trig  okyg 
npa-jauziiug  StSXtcay,  etc.  :  «  Quel  est  l’objet  des  sept  livres  qui 
»  composent  l’ouvrage  entier  ?»  Cela  est  peremptoire  et  ne  laisse 
aucune  place  au  doute.  Pour  expliquer  l’assertion  d’Aboulfaradj, 
Fabricius  1  dit  que  les  Arabes  trouverent  le  sixieme  et  le  sep- 
tieme  livre  trop  longs  et  les  diviserent  chacun  en  deux,  ce  qui 
porta  a  neuf  le  nombre  de  ees  livres.  Cette  explication  nest 
qu’une  simple  conjecture ,  difficile  a  admettre  pour  quiconque  a 
quelque  connaissance  de  la  literature  arabe.  D’ailleurs  je  crois 
avoir  le  moyen  de  resoudre  completement  cette  difficult^. 

En  effet,  dans  le  Kittibal  fihrist,  dont  l’auteur  vivaitplu- 
sieurs  siecles  avant  Aboulfaradj ,  il  est  dit  que  le  traite  de  mede- 
cine  de  Paul,  intitule  Kentish,  est  en  sept  livres.  Cette  assertion 
renverse  immediatement  la  conjecture  de  Fabricius.  J’en  eon- 
clus,  en  outre,  que  le  manuscrit  d’Aboulfaradj ,  dont  Pococke  a 
fait  usage  pour  sa  traduction,  renfermait  une  faute  de  copiste ; 
et  cela  est  d’autant  plus  manifeste,  que  les  mots  qui ,  en  arabe, 
signifient  sept  et  neuf,  ne  se  distinguent  entre  eux  que  par  les 
points  diacritiques ,  lesquels  sont  souvent  omis  ou  deplaces. 
Ainsi :  seb\  sept;  tis',  neuf.  L’erreur  etait  done  facile, 

et  le  manuscrit  du  Kittib  al  fihrist 2  que  j’ai  consulte  prouve  evi- 
demment  qu’elle  a  eu  lieu.  Ainsi,  pour  les  Arabes  comme  pour 
lesGrecs,  le  livre  de  Paul  etait  divise  en  sept  livres.  Je  ne  veux 
point  omettre  de  dire  que  les  conseils  et  les  lumieres  de  M.  Rei- 
naud  m’ont  encore  ici  ete  d’un  grand  secours  pour  resoudre 
cette  difficulte. 

Pour  familiariser  les  lecteurs  avec  les  intentions  de  notre  au¬ 
teur,  je  crois  devoir  mettre  ici  sous  leurs  veux  la  preface  dont  il 
a  fait  preceder  son  ouvrage,  et  dans  laquelle  il  rend  compte  des 

1  Bibliotheca,  grceca ,  edition  de  1724,  vol.  XII,  p.  S75. 

2  Le  Kitdb  al  fihrist  a  pour  auteur  Aboulfaradj  Mohammed-ibn-Ishaak,  sur- 
nouamd  al  Nadym,  qui  ecrivait  a  Bagdad  I’an  de  1’hfigire  377,  de  J.-C.  987. 
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motifs  et  du  but  pour  lesquels  il  l’a  entrepris ,  ainsi  que  du  plan 
suivant  lequel  il  l’a  execute. 


O’jy  <a?  twv  iraXaiOTEpwv  ev 

TOl?  4  3MCT«  TflV  r&'/yw  Tt  w«- 

p«>.£>.owroT£dv  tviv  irpay- 

(/.areiav  2  STOt7)ca[A7)v  ,  a'X'Xa 
ouvTopwu  yap>.v  ^i&wncaXia?  3  • 
TOuvavTtov  yap  axsivot?  l/.ev  4  op- 
Gco?  ts  5  x.al  ontYk’—oiz  6  airavTa 
TO<piXoTi:OV7)Ta'. .  O'l  Se  V£(OT£p0l 
wpo?  tw  7  p)5s  T/jv  apyr,v 
E~'.yE'.p£tv  svTjyyavE w  aurot?,  Iti 
pajv  8  seal  OL^oXecy  tav  auTwv  9 
aa-r/iyopotjuiv.  O0sv  sirs  to  Trapov 
Wo>  cuvrayp-a  10,  toi?  pt.sv,  to? 
elxoc  11 ,  lyav  auTO  (JoiAopivot? 
'j-oav/ipia  y£vv)(7ou’.£vov  12,  spool 
yup-vaoiov.  Atottov  yap  too? 
ji£v  13  pvfropa?  Tot;  covTOptoi? 
T£  xal  <njv£x.^7ijA0[?  o~’  aorfiv 
ovopta^opt.£voi?  yp-?t>0a>.  5taavi- 
x. oi?  oovTayp.acrtv,  sv  ol?  axavTcov 
spupspexat 14  tSv  vopuav  Ta  x.eoa- 
Xaia  irpo?  to  tv;?  ypeia?  e-rotpiov, 

77  pit?  Ss  TOUTtov  xaTau.£>.£iv  15  * 

x.  a  torso  sx.elvcov  u.ev  ou  irpo?  o'Xtyov 
ptovov ,  aXV  t$7)  16  /.at  ooyvov 
O7r£pTi0£<r0ai  ypovov  orpo?  eiricxatj/iv 

^Ova[/.£VWV  '  771/.  CO  V  &£  pL7]^a[AlO?  V) 


Je  n’ai  pas  compose  cet  ouvrage 
par  la  raison  que  les  anciens  au- 
raient  omis  quelque  chose  de  ce 
qui  est  relatif  a  l’art ,  mais  pour 
avoir  un  resume  de  la  doctrine; 
car  tout  a  ete  au  contraire  par- 
faitement  et  completement  elabore 
par  eux.  Toutefois  les  modernes, 
outre  qu’ils  ne  cherchent  pas  du 
tout  a  se  familiariser  avec  les 
anciens,  les  accusent  encore  de 
loquacite  :  e’est  pourquoi  j’ai  fait 
le  present  ouvrage  pour  servir  a 
ceux  naturellement  qui  voudront 
l’avoir  comme  memorial ,  et  pour 
m’exercer  moi-meme.  En  effet,  il 
est  absurde  que  les  rheteurs  aient 
a  leur  disposition  des  traites  abre- 
g6s  de  jurisprudence  qu’ils  appel- 
lent  leurs  compagnons  de  voyage, 
dans  lesquels  le  resume  de  tou- 
tes  les  lois  est  dispose  pour  un 
usage  immediat,  tandis  que  nous 
negligeons  une  pareille  ressource; 
et  cependant  ils  ont  la  faculte 
d’ajourner  une  discussion  non- 
seulement  a  un  court  intervalle , 


1  ev  Tot;  omis  d.  LP.  —  2  ora-popa-reiav  P.  —  3  ejtti  ctvt...  Maa/.aXia?  «v 
Touts.  TG'JvavT...  HK.,  <ft(fa<ncaXtta;  E.—  4  aev  omis  dansP.,  i> paira;  pour  op8£>;  LP. — 
5 re  omis  d.  A.  —  6  aveXXereS;  ABFNOVeBa.  —  7  oroo;  to  AEFLOP.  —  8  uiv  FVeBa. 

—  3 aurwv  omis  dans  VeBa.  —  10  oovraxu-*  omis  d.  0.  —  11  euco?  omis  d.  LP.  — 
12  -yivo'uevov  EF.,  tcT?  pour  eject  dans  LP.  —  13  ptiv  omis  d.  0.  —  14  exospsrat  FJ. 

—  15  zaTajesXXeiv  E-,  jesXeiv  H.  —  16  feep  pour  r<5V,  P. 
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~«vuye  ctck viw?17  ttv  TOiaur/iv  mais  meme  a  un  long  delai,  tan- 

^ovtwv  sEoucrtav  •  t«  18  yap  to',  dis  que  nous  n’avons  jamais,  ou 

ypaa?  s~t  Ttvwv  vo<r/]u.aT<ov  du  moins  tres  rarement ,  cette 

airapaiTfltov  iroWtdxt;  iy£t 19  TYjv  liberte ;  car  une  necessite  im- 

dy&m'av  '  &to-£p  op0w;  i~~oxpa-  perieuse  nous  oblige  souvent  a 

Tvi;  o^uv  aiv£<p-dvaTO?0  tov  xaipov.  agir  sans  retard  dans  quelques 

Exstvoy; 21  piv  yap  ev  p.dvat;  maladies  :  aussi  Hippocrate  dit 

cysJov  Tai;  ttoXsoi  xar«rety*i  avec  raison  que  F  occasion  est  pres- 

tSv  Tpayp-a-Mv  to22  ypijctaov,  sante.  Les  rheteurs  sont  presses, 

ivQa  23  xai  tojv  jicSXwv  24  ao0o-  par  l’urgence  des  affaires,  presque 

vc I;  £<7uv  sd-opia  •  toT;  taTpot;  uniquement  dans  les  villes  ou  il  y 

ou/.  gv  ~oA£(n  [aovov  ,  v!  oypwg 23  a  de  riches  collections  de  livres ; 

vj  x«t  26  T'.cr'.v  ip^'pcois  27  yoi-  tandis  qu’a  nous,  medecins,  non 

plot;,  y$yi  xal  xava  fidXao-  seulement  dans  les  villes,  dans  les 
oav  TroXXaxt;  sv  aurao;  Tat;  28  campagnes ,  et  meme  quelquefois 

vauolv  l^atovt^to;  29  vofr/iptaTwv  dans  les  deserts ,  mais  encore  sur 

dvdyxY]  Tcpoc-t-TTrci  30 ,  so’  div  meretdanslesvaisseaux,ilincombe 

'h  avaSoAr,  Oavavov  i  ravvco;  subitement  une  obligation  impe- 

ys  xtv&uvov  loy  arov  airspya-  rieusede  soigner  des  maladies  dans 

i^Tat.  lesquelles  le  retard  amene  la  mort, 

ou  au  moins  un  peril  extreme. 

Ildoa;  $s  Ta;  31  taTptxd;  pts-  Toutefois  il  est  tres  difficile,  et 
(k*iou;,  yi  ~/jv  xxtsc  pipo;  aita-  meme  tout  a  fait  impossible,  de  re- 

cav  uXyiv  dta  ptvYj'jtYi;  i'ystv  tcov  tenir  dans  sa  memoire  toutes  les 

yal£"u toctcov,  in  xal  iravTairaotv  methodes  iatriques  ,  ou  toute  leur 

d&jvaTwv  32  £otl  *  ^io7t£p  ttc'v^e  substance  detaillee,  et  c’est  pour 

ty;v  £— tTou.ov  33  £7.  tGv  acyatcov  cela  que  j’ai  compose,  d’apres  les 

ouvsffTzicdptv 34  ouvaycoyrlv.  0’jT£  anciens ,  ce  recueil  abrege.  En 

yap  lad  Tvap£0£p.r,v  sv  aura;  y£v-  effet,  je  n’y  ai  point  mis  mes  pro- 

vYipwtTa  33,  tcXyiv  oAtywv  tivmv  pres  conceptions,  excepteun  petit 

17  avdpomv co;  pour  citaws;  P.  —  18  to  pour  Ta  N.  —  19  ijir.wt  P.  —  29  airsu- 
orvaro  F.  —  21  i;.v.~>vA  E,  sx-slva  F.  —  22  Tt  pour  to  LP.— 23  £v6sv  LP.  —  24  pt&.V, 
ABEFJLOPV e Ba. —  23  r,  oypcl;  omis  d.  0.  —  26  i  attoi;  Tict'v  A.,  r,  xat  tvspdaot;  LP. 
— 27 a-j-o'ct;  pour  £Px;xci;  d.  E. —  28  rat? omis  dans  EF.  —  29  !5«t?vxJtos  0.,  aitpv'- 
5To;  EFLP.  —  30  orepi-i— si  E.,  orpccorUrTSiv  F.  —  31  LP.  omettent  depuis  edvsrrov 
jusqu’a  <5s  to?  inclusiv.  —  32tmv  a^uvotTwv  K.  —  33  otitcjwv  VeBa.  —  34  (Tjvsoty;- 
aotpiya  F.,  Svscrwrafw  ABEJOPVeBa.,  dya-pr'  H.,  cSroi;  pour  c5«  0.  —  33  xal 
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Seems p  lv  7015  vr;  veyvvi?  epyoi;  nombre  des  choses  que  j’ai  vues  et 

e!&sv  36  ts  xai  gTretpaua37,  77>eio<Jt  experimentees  dans  la  pratique  de 

Si  tSv  ev^o^wv  iv-tTvyrr/MS  38  l’art;  mais,  familiarise  avec  la  plu- 
xal  iaoaagv  OptSaotco,  -/.a!  aurw  part  des  auteurs  celebres,  notam- 
Trauav  a-av0icavTi  (3t6>ov ,  ev  ment  avecOribase,  qui  alui-meme 
w 39  irauav  -r/iv  uyi£tv7jv  Sy Ido-  recueilli  dans  les  autres  le  livre 

p.sv  uTTOTuroafftv  (  tSv  40  yap  entier  dans  lequel  il  nous  donne  en 
{i£Ta  ra^Tjvov  seal  en  vewrspwv  detail  le  tableau  des  moyens  de  con- 
syevsTO  j,  toc  xa»t<77a  toutwv  server  la  sante,  car  il  vivait  apres 

£37£>£«;apiv  41,  pi S'tv  w;  oldv  ts  Galien  et  meme  a  une  epoque  bien 

vd<jr,p.a  42  77apadpap.cdv.  plus  moderne,  j’ai  choisi  dans  ces 

auteurs  ce  qu’il  yavait  de  meilleur, 
n’omettant,  autant  que  possible, 
aucune  maladie. 

A  pv  yap 43  sS&opptovva-  Effectivement,  YHebdomecon- 
6i£lo<;  au too  too  OpiSamou  iza.-  tabiblos  d’Oribase  renferme,  a 
oav  piv  44  sv  eau-rp  Trspieyei  la  verite,  toute  la  matiere  de  l’art, 
■rife  r&yy/ii  {nro0£ctv,  a>V  oux  43  mais  tous  ne  peuvent  pas  se  pro- 
euTrdpicvos  airaciv  ’a  “paypavs'-a  curer  cet  ouvrage  a  cause  de  sa 
7ro>uo7iyo5  40  u-apy  ouca.  ft  ds  grande  etendue ;  et  quant  a  l’abrege 
7007715  s 77170 p-vj  47  77pd;  t’jova-  de  ce  livre  qu’il  a  ecrit  pour  son  fils 

0iov  Tov  uiov  ocuto'j  ypaosToa ,  Eustathe,  outre  qu’il  omet  beau- 

tto»(ov  si;  70  77av7c)i5  >.£1770-  coup  de  maladies,  l’examen  des 
p.ev/1  48  voo7ip.a7tov,  a7£>^  tvsv  autres  y  reste  incomplet,  soitpour 
7 tov  >ot77wv  49  i7epi£jr£t  0£&>ptav,  l’etiologie,  soit  pour  le  diagnostic ; 
•jrij  psv  amwv,  tt r,  St  &iayvco-  quelquefois  meme  on  n’y  trouve 
(7£(ovs0,  £viQ7£  St  xai  7 auva'p-  pas  ce  qui  est  necessaire  pour  la 
xou;  51  £G7ep7)fAev7]  0$pa77£ia;  32 ,  therapeutique,  comme  aussi  d’au- 

~>,b  LP.  —  36  tXfa.  NO.  —  37  iircaxmv  pour  iiKtpiaa  LP.  —  38  ■cevrfrv.in  LP.  — 
39  ,jo’  &  K.  —  40  a  pour  tojv  EF.  —  41  LP.  omettent  depuis  *al  oOtw  iraoav  jusqu’a 
sasX^aum  inclusivement,  et  remplacent  par  :  x*l  aurou  tcu  A>i5*v(5,pc.;  s^eAs? shmsv. 

_ ^3  vooijji arev  NVeBa.,  vo'erp-a  omis  d.  F.  —  43  yap  omis  d.  P.,  ioS’cu.r.r.earn- 

gtgXo?  Lp!  —  44  fisv  omis  d.  ABEFJLNOPVeBa  ,  sv  omis  d.  J.  —  «  iXA’  c5v 
LP.,  aXX’  cux  awofo'  ts  EF.  —  46  -afitrre.//.;  LP.  —  47  u  <Ss  m  th?  i~'.7cu.r,; 
xfo;  LP.  —  48  Xei7rou.=vinv  F.  —  49  LP.  omettent  depuis  -jjaoeisx  jusqu’a  rav 
7.01-ai,  et  remplacent  par  :  ypoipis  anAriv  rnv  twv  Xsitcwv.  —  5°  71-n  yvoaewv  E. 

_ SI  -rry  auTstpxffl?  LP.,  s<rrs5r,u.svr,;  K.,  sarsfvspsvxv  LP.  —  52  Ssopias  pour  6spa- 

Ksia;  A.,  8sps«rs!av  LP. 
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WGTCSp  O'iv  STSOCOV33  SI?  fJLV7)p)V  34 
sXti^’jOotwv  . 

To  8s  -apov  33  Guyypap.ua  $ta- 
yvcoGsi;  te  /.at  ama?  xat  0£pa- 
~£ta;  a-avTcov  •jceptsyst  t5v 
voGnaarcov,  6p.owpt.EpSv  °  ,  opya- 
vuccov,  sv  Xu  Get  guve^ew?  0s&>pou- 
p-Evcov ,  00  y.EoaXaiwfte;  p.ovov, 
aXXa  xai  xa-ra  to  37  sy/wpouv 
7tXctTo;.  Jlpo  38  8s  ys  to-jtcov 
t/jv  uytc'.vviv  a— ccg«v  39  e;£0sp.£0a 
&aiTav  •  soya-rov  8s  tov  rapt 
twv  a-).o,v  te  60  xai  gkvQetcov 
tpappaV.wv  £7roiviGap.£0a  Xoyov. 


tres  choses  qui  devraient  etre  men- 
tionnees. 

Or  le  present  ecrit  contient  le 
diagnostic,  les  causes  etla  curation 
de  toutes  les  maladies  similaires, 
instrumentales  *,  ou  appartenant  a 
des  solutions  de  continuity  et  cela 
non  pas  seulement  sommairement, 
mais  avecl’etendue  possible.  Avant 
cela,  nous  avons  expose  le  regime 
entier  a  l’aide  duquel  on  conserve 
la  sante,  et,  en  dernier  lieu,  nous 
avons  discouru  sur  les  medica¬ 
ments  simples  et  composes. 


Dans  cette  courte  preface,  l’auteur  nous  fait  connaitre  claire- 
ment  sa  pensee ,  son  plan  et  la  maniere  dont  il  entend  mener  a 
bout  son  entreprise.  Ainsi ,  resumer  aussi  brievement  que  pos¬ 
sible  la  science  telle  qu’elle  a  ete  elaboree  par  les  anciens,  pour 
lesquels  il  professe  un  grand  respect ,  tel  est  son  but  principal. 
II  fait  un  choix  parmi  les  maitres  de  l’art ,  prenant  ses  descrip¬ 
tions  tantot  dans  l’un,  tantot  dans  l’autre,  n’ayant  egard  qu’a  la 
superiorite  pratique,  sans  discuter  les  theories  oules  systemes , 
sans  preference  pour  une  ecole  plutot  que  pour  l’autre.  On  peut 
meme  dire  qu’il  ne  suit  aveuglement  les  opinions  de  personne ; 
car  il  critique  Hippocrate  et  Galien,  et  les  refute  meme  comme 
un  homme  a  qui  la  pratique  a  donne  des  convictions  arretees.  Il 
le  fait  avec  sobriete  etdans  les  limites  qui  lui  sont  tracees  par  la 

S3  <a;  ersfot;  Et;  u.v...  HK.,  oWsf  sTs'fct;  0.—  54  Et;  jitnoua  A.,  Et;  (tvcttw  ftbvov  LP. 

—  55  to  Si  Of  a  ouff...  LP. —  56  sjjtot  u.sv  xctt  tojv  off...  L.,  eptot  iti  xat  tSjv  off  a  v...  P. 

—  57  -o  omis  d.  P.,  Effcuv  pour  Efy.ufouv  LP.  —  58  wfo;  P.  —  59  pour 
areasav  LP.  —  60  tbv  a-X3v  te  omis  d.  P. 

*  Voy.  dans  Castelli,  Lexicon  gr.  lat.  med.,  Ia  definition  de  ces  deux  mots  au 
mot  Instrcmestcm.  Voy.  aussi  Galien,  De  diff.  morb.  cap.,  cap.  3  et  i. 
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nature  meme  de  son  livre  et  par  la  concision  dont  il  se  fait  une 
loi.  Aussi,  quoique  l’ouvrage  de  Paul  soit,  a  proprement  parler, 
une  compilation,  on  se  tromperait  gravement  sur  le  caractere 
de  ce  livre,  si  onle  considerait  comme  une  compilation  ser¬ 
vile.  II  n’est  pas  plus  une  compilation  que  tous  les  traites  gene- 
raux  de  pathologie  oude  medecine  operatoire  qui  sont  entre  les 
mains  de  tout  le  monde  aujourd’hui.  Un  homme  n’invente  pas 
la  science,  il  en  fait  le  tableau  plus  ou  moins  etendu,  et  c’est  ce 
qu’a  fait  Paul ,  a  sa  maniere ,  et  en  citant  les  auteurs  dont  il 
rapporte  les  proeedes  et  les  methodes ;  car,  outre  le  choix  ju- 
dicieux  des  eerivains  qu’il  cite,  il  donne,  quand  ily  a  lieu,  ses 
propres  appreciations  et  les  resultats  de  son  experience.  Sous 
tous  ces  rapports  ses  ecrits  doivent  etre  nettement  distingues 
de  ceux  des  autres  compilateurs ,  tels  qu’Aetius ,  Oribase  et 
meme  de  celui  de  Celse  a  un  certain  point  de  vue ;  et  cela 
seul  suffirait  deja  pour  lui  donner  un  interet  que  ne  peuvent 
.  avoir  les  ouvrages  qui  se  bornent  uniquement  a  rassembler  et 
a  rapporter  les  idees  des  autres  avec  leurs  propres  paroles. 
Mais  il  a  d  autres  titres  anotre  attention,  et  un  des  principaux 
se  tire  de  lepoque  ou  il  a  ete  compose. 

En  effet ,  il  ferme  l’ere  de  la  medecine  grecque  classique ,  en 
la  resumant  tout  entiere  d’une  maniere  concise,  il  est  vrai,  mais 
aussi  complete  que  possible.  Apres  notre  auteur,  l’ecole  grecque 
est  fmie  et  la  science  tombe  dans  les  tenebres  du  moven  age, 
pour  ne  plus  projeter  de  lumieres  que  bien  des  siecles  apres , 
lorsque  refleuriront  les  lettres  grecques  dans  l’occident  de  l’Eu- 
rope.  Quelle  que  soit  la  reputation  qu’on  ait  voulu  faire  aux  me- 
decins  arabes,  ils  ne  peuvent  a  aucun  titre  etre  regardes  comme 
les  continuateurs  de  la  medecine  grecque  classique.  Car  l’ecole 
arabe,  et  je  saisis  avec  empressement  cette  occasion  de  le  dire, 
n’eut  rien  d’original,  rien  de  spontane,  rien  qui  lui  fut  propre , 
pas  plus  en  medecine  qu’en  philosophic.  Malgre  l’eclat  dont 
brilla  cette  ecole  pendant  pres  de  quatre  siecles,  tant  en  Asie 
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qu’en  Espagne ,  il  taut  qu’on  le  sache ,  elle  ne  fut  qu’un  retlet 
bien  pale  et  bien  decolore  du  genie  grec  a  qui  eet  eclat  fut  em- 
prunte.  Les  commentateurs  arabes  furent  plus  ou  moins  intelli- 
gents ,  plus  ou  moins  ingenieux ,  profiterent  avec  plus  ou  moins 
de  jugement  des  riches  tresors  que  les  traducteurs  firent  passer 
dans  leur  langue,  mais  tous  furent  denues  d’esprit  d’initiative  et 
d’originalite :  leurs  ouvrages  ne  furent  que  d’imparfaites  copies, 
que  d’arides  commentaires  des  ecrits  helleniques,  dont  les  textes 
memes  leur  etaient  inconnus. 

Heritiers  collateraux  des  richesses  litteraires  et  scientifiques 
de  la  Grece,  les  Semites  se  contenterent  de  jouir  de  cette  bonne 
fortune,  comme  des  gens  qui  n’etaientpas  en  etat  d’en  apprecier 
la  valeur;  pas  plus  qu’aujourd’hui  encore,  ils  nepeuvent  appre¬ 
cier  les  magnifiques  et  splendides  developpements  de  1’industrie 
europeenne ;  leur  genie  infeeond  associe  a  la  male  raison  des 
Grecs  ne  retira  de  cette  adulteration  qu’un  produit  hybride,  de- 
pourvu  de  caractere  et  frappe  de  sterilite,  qui  ne  put  transmettre 
aux  Occidentaux  qu’une  image  incomplete  et  defiguree  de  la 
grande  ecole  hellenique. 

Aussi  depuis  que  les  etudes  orientales  se  sont  acclimatees  dans 
nos  pays ,  depuis  qu’on  a  pu  lire  dans  leurs  textes  memes  les 
livres  des  Arabes,  leur  reputation  a  considerablement  diminue ; 
etM.  Ernest  Renan  n’a  fait  que  resumer  l’etat  actuel  de  l’opinion 
des  savants  de  1 ’Europe ,  quand  il  a  declare  que  nous  navons 
rien  ou  presque  rien  a  apprendre  ni  d’Averroes ,  ni  des  Arabes  1 . 
Et  lorsque  un  peu  plus  loin  il  ajoute  :  «  La  philosophic  chez 
les  Semites  n’a  jamais  ete  qu’un  emprunt  exterieur  et  sans  fe- 
condite,  une  imitation  factice  de  la  philosophic  grecque2,®  nous 
pouvons  hardiment  substituer  le  mot  medecine  au  mot  philo¬ 
sophic,  et  appliquer  a  leur  ecole  medicale  le  jugement  que  porte 

1  Averroes  el  l’ averroisme ,  essai  historique  par  Ernest  Renan  (Paris,  1852), 
Preface. 

2  Ibid.,  ibid. 


DES  fiCRITS  DE  PAUL  D’liGINE. 


Ie  savant  orientaliste  sur  leur  cede  philosophique.  C’est  que  les 
peuples  semitiques  sont  surtout  remarquables  par  l’imagination  : 
autant  ils  ont  ete  puissants  dans  les  conceptions  religieuses  et 
poetiques,  et  dans  les  choses  de  pure  imagination,  autant  ils  ont 
ete  steriles  dans  les  sciences  err  general,  et  surtout  dans  les 
sciences  medicales  et  philosophiques.  Leur  plus  grand  merite , 
sous  le  rapport  medical ,  a  ete  de  faire  connaitre,  encore  bien 
qu’imparfaitement,  la  medecine  grecque  aux  nations  occiden- 
tales ,  longtemps  avant  qu’elles  aient  pu  en  avoir  une  connais- 
sance  directe  par  la  lecture  du  texte  des  auteurs  1 ;  et  il  faut  bien 
l’avouer,  cette  notion  si  incomplete,  communiquee  par  les 
Arabes  aux  Occidentaux,  ne  fut  point  infructueuse ,  et  il  lui  re- 
vient  une  grande  part  dans  le  mouvement  scieritifique  qui  eut 
lieu  en  France  et  en  Italie  aux  xm'  et  xive  siecles. 

C’est  done  avec  raison  que  je  disais  tout  a  1’heure  qu’un  des 
principaux  litres  du  livre  de  Paul  a  notre  interet  se  tire  de 
1’epoque  ou  vecut  1’auteur.  J’ajoute  :  et  de  la  maniere  dont  ce 
livre  a  ete  compose.  En  effet,  contenant  sous  un  mediocre  vo¬ 
lume  les  resultats  de  la  science  pratique  et  de  1’experience  de 
tous  les  medeeins  anterieurs,  il  presentait ,  dans  un  moment  ou 
toutes  les  choses  intellectuelles  etaient  en  decadence,  un  resume, 
un  compendium  succinct,  mais  fidele,  de  toute  la  medecine, 
fait  par  un  homme  fort  instruit ,  tres  intelligent  et  experiments. 
Il  rendit  l’acquisition  de  la  science  facile  aux  esprits  indolents  et 
deja  demi-barbares  de  cette  epoque ,  et  servit  ainsi  a  entretenir 
quelques  lueurs  des  lumieres  acquises ,  dans  des  temps  ou  les 

1  Jerome  Gemuseus  avait  deja  exprim^  une  opinion  analogue  dans  son  Upttre  a 
Ph.  de  Cossd,  dvAque  de  Coutances,  en  t^te  de  son  edition  du  texte  de  Paul  d’Egine, 
ou  il  dit  «  que  s’il  n’a  manque  aux  maitres  de  l’dcple  arabe  ni  jugement  dans  le 
choix  des  guides,  ni  art  4  les  imiter,  ils  sont  cependant  bien  loin  de  leurs  modeles. 
Les  Arabes  n’ont  rien  fait  que  par  les  Grecs,  et  cependant  e’etait  aux  Arabes  qu’on 
allait  demander  la  science,  de  sorte  qu’elle  n’arrivait  cbez  nous  qu’en  passant 
par  eux. » 

Voyez  aussi  les  Letlres  de  Petrarque.  On  sail  que  cet  illustre  poete  avait  616  initie 
a  la  connaissance  de  la  litterature  hellenique  par  le  Grec  Barlaam. 
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intelligences,  enervees  et  detournees  des  etudes  paisibles  par 
d’aufres  preoccupations,  se  trouvaient  dans  l’impossibilite  de 
produire  quelque  chose  de  saillant  et  de  nouveau  dans  Ie  do- 
maine  medical. 

C’est  pour  cela  sans  doute  que  Paul  d’Egine  fut  un  des  pre¬ 
miers  auteurs  grecs  traduits  par  les  Arabes.  Son  ouvrage  est  un 
de  ceux  dont  ils  tirerent  le  plus  de  profit.  Aussi  est-ce  avec 
pleine  raison  que  Kurt  Sprengel  dit,  en  parlant  des  medecins 
arabes,  que  Paul  etait  leur  oracle 1 ;  et  que  Freind ,  de  son  cote, 
affirme  qu’Albucasis  copie  cet  auteur  sans  le  nommer  2.  II 
semble  qu’en  composant  son  ouvrage,  il  avait  le  pressentiment 
de  la  decadence  litteraire  et  scientifique  qui  allait  avoir  lieu,  tant 
il  prend  soin  de  nous  dire  qu’il  veut  que  son  livre  soit  portatif , 
que  chacun  puisse  1’avoir  partout  avec  soi,  et  que  cependant  il 
ne  veut  rien  omettre  de  ce  qui  a  rapport  a  Part.  Il  atteignit  certai- 
nement  son  but  par  1 ’extreme  concision  de  son  style ,  par  sa 
clarte ,  par  sa  methode ,  par  le  choix  judicieux  qu’il  fit  des  re- 
sultats  de  l’experience  des  siecles,  confirmee  par  la  sienne 
propre,  et  par  la  sobriete  dont  il  usa  dans  l’examen  et  dans  la 
critique  des  opinions  des  autres  maitres.  Son  ouvrage  est  de 
ceux  qu’on  aurait  mis  entre  les  mains  de  la  jeunesse  studieuse , 
pour  l’initier  a  la  connaissanee  de  la  medecine ,  si  les  ravages 
des  invasions  et  des  guerres  avaient  pu  laisser  un  asile  aux 
etudes  medicales. 

Le  seul  ouvrage  qui  nous  reste  de  Paul  d’Egine,  contenant  le 
resume  de  toute  la  science  medico-chirurgicale  dans  1’etat  ou 
elle  se  trouvait  au  vne  siecle  de  notre  ere ,  est  divise  en  sept 
livres  ou  traites,  dont  le  premier  contient  Part  de  conserver  la 
sante ;  le  second  traite  des  fievres ,  ou ,  pour  me  servir  de  son 
expression,  des  maladies  des  parties  similaires ;  le  troisieme , 
des  affections  internes  en  tant  qu’elles  sont  localisees ;  le  qua- 

1  Histoire  de  la  medecine,  vol.  IX,  p.  220. 

2  Histoire  de  la  medecine,  I"  partie. 
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trieme,  des  maladies  exfernes,  qui  occupent  plusieurs  parties, 
ainsi  que  des  entozoaires;  le  cinquieme,  des  plaies ,  des  mor- 
sures,  des  venins  et  des  poisons ;  le  sixieme,  de  Ja  chirurgie ;  le 
septieme,  des  medicaments  simples  et  composes.  11  a  renferme 
dans  ce  cadre  toutes  les  connaissances  medicales  acquises  avant 
lui.  Mais  comme  a  son  epoque  la  science  etait  deja  riche  de  faits 
et  que  les  travaux  publies  depuis  Hippocrate,  c’est-a-dire  dans 
l’espace  d’environ  mille  ans ,  avaient  eonsiderablement  agrandi 
son  domaine ,  puisque  Oribase ,  pour  en  presenter  un  tableau 
complet,  n’avait  pas  employe  moinsde  soixante-dix  livres,  notre 
auteur,  pour  atteindre  son  but,  qui  etait  de  faire  un  Manuel,  et  en 
meme  temps  pour  ne  rien  laisser  passer  de  necessaire ,  dut  ela- 
guer  tout  ce  qui  n’avait  pas  un  but  essentiellement  pratique. 
Aussi  est-ce  avec  un  veritable  interet  qu’on  le  voit  lutter  avec 
tant  d’avantage  contre  la  difficulty  d’etre  tout  a  la  fois  elair  et 
concis,  complet  et  bref. 

Grace  a  son  esprit  methodique  et  a  l’ordre  judicieux  qu’il  met 
dans  ses  descriptions ,  il  vient  a  bout  de  surmonter  toutes  ces 
difficultes ;  et  apres  l’avoir  lu,  on  s’etonne  de  voir  tant  de  choses 
contenues  dans  si  peu  de  mots.  Cette  concision  si  remarquabie 
ne  nuit  en  aucune  maniere  a  la  clarte.  On  peut  meme  avancer 
sans  crainte  que  cette  derniere  qualite  est  une  de  eelles  qui 
brillent  le  plus  dans  ses  ecrits :  car  si  parfois  il  se  rencontre  des 
passages  obscurs,  il  est  evident  que  cela  vient,  ou  de  quelques 
fautes  de  copistes,  ou  de  l’ignorance  dans  iaquelle  nous  sommes 
de  quelques  details  de  la  pratique  des  anciens.  Sous  ce  rapport, 
tous  les  ecrivains  de  l’antiquite  peuvent  nous  presenter  le  meme 
defaut,  a  quelque  ordre  d’ailleurs  qu’ils  appartiennent.  L’obscu- 
rite  n’est  pas  en  eux,  elle  est  tout  entiere  en  nous.  Paul  sait 
admirablement  fractionner  un  sujet  pour  en  reprendre  ensuite 
chaque  section  separement ,  et  en  faire  un  tableau  dont  1’esprit 
le  moins  attentif  peut  saisir  tout  a  la  fois  les  details  et  I’ensemble. 
C’est  ainsi  qu’il  commence  par  defmir  son  sujet,  puis  il  le  divise 
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en  plusieurs  parties,  s’il  y  a  lieu ;  donne  1’explication  de  chaeune 
deses  divisions,  enpose  leslimites  naturelles;  fait  une  description 
generate  d’abord ,  entre  ensuite  dans  les  particularity  essen- 
tielles;  cite  les  opinions  des  maitres  et  les  approuve  ou  les  re- 
jette ,  et  donne  enfin  les  preceptes  qui  lui  paraissent  les  meil- 
leurs.  Telle  est  la  marche  logique  dont  il  se  depart  bien  rare- 
ment.  Ce  proeede  est  evidemment  celui  qui  lui  permet  le  moins 
de  s’egarer,  tout  en  lui  laissant  la  liberte  de  dire  tout  ce  qui  est 
necessaire. 

Le  style  de  Paul  se  ressent  inevitablement  de  l’etat  de  deca¬ 
dence  dans  lequel  se  trouvaient  les  lettres  grecques  au  temps  ou 
il  ecrivait.  Jene sais  s’il  s’est  preoccupe  beaucoup  d’etre  elegant! 
Dans  tous  les  cas,  les  matieres  sur  lesquelles  il  s’est  exerce  ne  le 
comportaient  pas  beaucoup  :  pour  faire  un  recueil  aussi  serre , 
aussi  precis ,  il  n’y  avait  guere  de  possibility  de  viser  a  l’ele- 
gance,  et  il  ne  s’agissait  pas  pour  lui  de  faire  une  composition 
litteraire.  Toutefois  sa  diction  est  pure,  et  le  mot  propre  lui  fait 
rarement  defaut.  Son  style  me  parait  avoir  les  qualites  du  genre 
didactique  qui  convient  aux  recueils  scientifiques  abreges.  Je 
sais  bien  que  sous  ce  rapport  d’autres  ouvrages  de  medecins 
anciens  se  distinguent  par  une  couleur  litteraire  fort  remar- 
quable,  et  qu’Aretee,  entre  autres,  s’eleve  quelquefois  jusqu’a 
la  hauteur  du  style  poetique.  Mais  qui  sait  si  ce  n’est  pas  souvent 
aux  depens  de  la  verite  medicate?  Quant  a  Celse,  qui  a  merite 
d’etre  appele  le  Ciceron  des  medecins ,  on  sait  que  ce  fut  un 
polygraphe  a  qui  tous  les  genres  de  composition  litteraire  etaient 
familiers,  et  qui  ecrivit  sur  la  medecine  comme  il  avait  ecrit  sur 
l’agriculture  et  sur  la  rhetorique.  Les  passages  ou  il  est  question 
de  lui  dans  les  auteurs  de  son  temps,  tels  que  Columelle1, 
Pline 2  et  Quintilien  3,  donnent  meme  lieu  de  douter  tres  serieu- 

1  De  re  rustica,  lib.  I,  cap.  1 ;  lib.  m,  c.  17 ;  lib.  IV,  c.  8,  £dit.  Panckoucke, 

2  Liste  des  auteurs  en  t4te  de  YHistotre  naturelle,  mSme  Edition. 

3  Institut.  orat.,  lib.  XII,  cap.  ultimum,  in  fine,  mfime  Edition. 
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sement  s’il  etait  veritablement  medeein ,  c’est-a-dire  s’il  avait 
etudie  la  medecine  autrement  qu’en  philosophe. 

J’ai  entendu  des  savants  estimables  avancer  que  Paul  n’avait 
pas  mis  un  mot  de  lui  dans  son  ouvrage ,  et  que  les  passages 
memes  ou  il  parle  a  la  premiere  personne  sont  copies  textuelle- 
ment  dans  les  auteurs,  de  sorte  que  le  pronom  personnel  ne  se 
rapporterait  pas  a  lui,  mais  a  l’ecrivain  qui  lui  aurait  fourni  son 
article.  On  affirmaitque  cela  etait  surtout  vrai  des  trois  premiers 
livres  qui  seraient  entierement  copies.  Je  n’ai  pas  besoin  d’in- 
sister  beaucoup  pour  demontrer  combien  cette  assertion  est  peu 
fondee.  Outre  le  passage  si  precis  de  la  preface  que  j’ai  trans- 
crite  plus  haut ,  dans  lequel  1’auteur  declare  qu’il  n’a  point  mis 
dans  son  livre  ses  propres  conceptions ,  excepte  quelques-unes 
des  choses  qu’il  a  yues  et  experimextees  days  la  pratique  de 
l’art,  il  ne  faut  qu’avoir  jete  un  coup  d’oeil  sur  son  livre  pour 
etre  convaincu  qu’il  n’est  pas  copiste.  Ainsi ,  dans  le  cha- 
pitre  ler,  livre  II ,  il  dit :  «  Nous  nous  servirons  de  nouveau 
et  principalement  du  recueil  abrege  d’Oribase ,  fait  d’apres 
Galien ,  et  aussi  de  quelques  autres  auteurs ,  et  nous  ajouterons 
un  tres petit  nornbre  de  choses  omises  par  eux :  y.od  ypsiq  ika.yy.Gx6. 
xi va  Tzapa’kelzip.p.iva.  Tcpoabrjcroiivj.  »  Deja  dans  le  livre  Ier,  cha- 
pitres  41  et  46,  il  rapporte  des  faits  de  sa  propre  pratique.  11  en 
est  de  meme  dans  le  livre  III ,  chapitre  3,  et  surtout  dans  le 
livre  VI ,  chapitre  78 ,  qui  se  termine  par  une  observation  de 
l’auteur,  dans  laquelle  il  donne  des  details  sur  un  cas  particulier 
de  fistule  a  l’anus.  Mais  il  y  a  plus ,  ce  que  Paul  prend  dans  les 
autres  auteurs  il  ne  le  copie  pas  souvent  textuellement ,  il  l’ar- 
range  presque  toujours  a  sa  maniere ;  et  si  l’on  compare  les 
endroits  des  auteurs  qu’il  cite  et  dont  les  ouvrages  sont  venus 
jusqu’a  nous,  avee  ce  qu’il  leur  prend,  on  voit  que  s’il  leur  em- 
prunte  le  fond ,  il  en  change  presque  constamment  la  forme. 
C’est,  du  reste,  ce  qu’ont  remarque  avant  moi  presque  tous  les 
ecrivains  qui  ont  parle  de  notre  auteur  et  qui  n’ont  pas  manque 
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de  mentionner  qu’on  ne  pouvait  en  aucune  facon  le  considerer 
comme  un  compilateur  servile.  J’ai  voulu  relever  ici  cette  grave 
erreur  qui  ehangerait  completement  la  physionomie  de  Paul 
d’Egine,  au  detriment  de  la  verite  et  de  1’equite. 

II  faut  croire  qu’a  part  la  brillante  reputation  que  Paul  d’Elgine 
avait  acquise  par  sa  pratique,  les  ouvrages  qu’il  laissa  obtinrent 
egalement  une  tres  grande  celebrite.  En  effet,  deux  cents  ans 
environ  apres  sa  mort,  ils  furent  traduits  en  arabe  en  meme 
temps  que  les  ecrits  de  Galien  et  d’Hippoerate,  et  ce  n’etait  pas 
un  mediocre  honneur  que  d’etre  mis  ainsi  sur  la  meme  ligne 
avee  le  pere  de  la  medecine  et  son  savant  commentateur,  de 
preference  a  tous  les  autres  medeeins  grecs  qui  avaient  laisse 
des  ouvrages.  L’homme  qui  eontribua  le  plus  a  communiquer 
aux  peuples  semitiques  les  connaissanees  scientitiques  de  la 
Grece  fut  Honain-ebn-Ishaak,  medecin  chretien,  Syrien  d’ori- 
gine,  qui  vecut  vers  l’an  de  l’hegire  260,  de  J.-C.  873,  sous  le 
khalifat  de  Almotawakkel.  Son  maitre  en  medecine  avait  ete 
Jahiah-ebn-Masouiah ,  plus  eonnu  en  Occident  sous  le  nom  de 
Jean  Mesue :  ce  dernier  pratiquait  a  Bagdad  *. 

Depuis  longtemps  deja  les  khalifes  avaient  ranime  en  Orient 
le  gout  des  lettres  et  encourageaient  ceux  qui  se  livraient  a 
l’etude.  Almotawakkel,  desireux  de  voir  ses  sujets  se  familia- 
riser  avee  les  sciences  des  Grecs,  invita  Honain,  qui  etait  ega¬ 
lement  verse  dans  la  connaissance  des  deux  langues,  a  traduire 
en  arabe  leurs  principaux  ouvrages  scientifiques.  Encourage 
par  les  largesses  de  son  souverain,  celui-ci  fit  plusieurs  voyages 
a  Constantinople,  et  en  rapporta  un  grand  nombre  de  manuscrits 
traitant  de  toutes  les  parties  de  la  philosophic.  C’est  ainsi  que  ce 
tradueteur  infatigable  fit  connaitre  aux  Arabes  Hippocrate, 
Galien,  Paul  d’Egine,  Euclide  et  l’Almageste  de  Ptolemee1  2. 


1  Yoyez  Aboulfaradj,  op.  cil.,  p.  171  et  suiv. 

2  Voyez  Wenricb,  op.  tit.,  et  d’Herbelot,  Bibliotheque  orientate. 
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A  partir  de  ce  moment,  notre  auteur  fut  continuellement  cite 
et  surtout  commente  par  les  medecins  arabes.  Le  premier  qui 
en  fasse  mention  est  Jahiah-ebn-Serapion,  appele  aussi  Serapion 
le  jeune  *.  On  ne  sait  pas  au  juste  en  quel  temps  il  vivait.  Rene 
Moreau 1  2  le  place  dans  le  vin*  siecle  et  vers  1’an  762,  ce  qui  est 
evidemment  une  erreur.  D’autres  le  font  vivre  dans  le  xe  siecle  3. 
Quoi  qu’il  en  soit ,  dans  le  Breviarium,  il  parle  d’une  compo¬ 
sition  pharmaceutique  de  Paul  d’Egine  :  Paalus  Alagintie  adde- 
bat  in  ea  cassie  lignee ,  etc.  Il  n’est  pas  difficile  de  reconnaitre 
dans  cette  orthographe  assez  barbare  la  transcription  arabe  du 
nom  de  notre  auteur,  qui,  dans  cette  langue,  s’appelle  Boulous 
ou  Foulous ,  Aladjeniti  ou  Alagentia 
La  traduction  arabe  de  Paul  d’Egine  ne  servit  pas  seulement 
a  faire  connaitre  ses  oeuvres  chez  les  Orientaux.  En  effet,  il 
arrivapour  notre  auteur  ce  qu’on  avait  vupour  d’autres  ecrivains 
grecs ;  il  fut  traduit  en  latin  sur  cette  version  arabe4.  La  langue 
grecque  etait  devenue  si  etrangere  aux  peuples  de  l’Occident 
pendant  le  moyen  age,  qu’on  ne  connaissait  pas  meme  de  nom 
le  plus  grand  nombre  des  ecrivains  illustres  qui  avaient  porte  si 
haut  la  gloire  litteraire  de  la  Grece ;  si  bien  que  ce  furent  les 
Arabes  qui  nous  initierent  les  premiers  a  la  connaissance  de 
quelques  auteurs  de  ce  pays.  Mais  on  peut  juger  ce  qu’est  une 
traduction  d’une  traduction.  Celle  de  Paul ,  dont  1’auteur  est 
reste  inconnu,  etait  tellement  barbare,  qu’elle  ne  put  servir  a 
faire  connaitre  notre  auteur.  Il  est  cependant  tres  probable  que 


1  Practica  dicta  breviarium.  Venise,  1477,  f°  61,  verso,  traits  VII',  ch.  9. 

2  De  missione  sanguinis  in  pleuritide. 

3  Biographie  medicate  i  la  suite  du  Dictionnaire  des  sciences  medicates,  Edition 
Panckoucke. 

4  Georges  Schenckius,  Bibliotheque  medicate,  p.  433.  «  Extat  alicubi  vetus  et 
barbara  translatio  ejusdem  (Pauli).  »  Voyez  aussi  Fabricius,  Bibliotheca  graeca , 
loc.  cit.  —  II  me  reste  quelques  scrupules  a  Fendroit  de  cette  version  latine.  Cepen¬ 
dant  1’assertion  de  Fabricius  est  trop  imposante  pour  que  j’ose  la  revoquer  en  doute 
sans  preuves  positives. 
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c’est  dans  cette  version  latine  que  Mathieu  Sylvatieus  etudia 
notre  medecin  grec ;  ear  il  le  cite  assez  souvent  dans  ses  Pan- 
dectes  *.  J’ai  fait  de  vaines  recherches  pour  la  trouver.  Georges 
Schenckius,  qui  en  parle,  n’indique  pas  ou  il  l’a  vue. 

Les  progres  des  Tures  en  Europe  et  l’aneantissement  defi- 
nitif  de  1 ’empire  de  Constantinople  ayant  fait  emigrer  en  Occident 
un  grand  nombre  de  Grecs ,  ces  exiles  y  introduisirent  avec  des 
manuscrits  nombreux  le  gout  des  belles-lettres  et  le  desir  de 
remonter  a  la  source  des  sciences  dont  ils  etaient  possesseurs. 
Tout  le  monde  sait  que  c’est  a  ce  grand  evenement ,  ainsi  qu’a 
la  decouverte  de  I’imprimerie,  qui  eut  lieu  a  peu  pres  dans  le 
meme  temps ,  qu’on  doit  la  resurrection  des  lettres  grecques  et 
la  diffusion  des  connaissances  scientifiques  dans  l’Europe  occi- 
dentale.  Il  arriva  ainsi  en  Italie,  en  Allemagne  et  en  France,  un 
certain  nombre  de  manuscrits  de  Paul  d’Egine ;  et  cet  auteur  fut, 
avec  Hippocrate  et  G alien,  un  de  ceux  qu’on  imprima  les  pre¬ 
miers.  L’edition  princeps  fut  publiee  a  Yenise  en  1528.  Elle 
contient  tout  ce  qui  restait  des  oeuvres  de  Paul ,  c’est-a-dire  le 
Memorial  ou  Manuel  en  sept  livres ,  dont  nous  avons  donne 
ci-dessus  la  preface.  Quant  a  l’ouvrage  sur  les  maladies  des 
femmes,  il  etait  deja  perdu,  et  probablement  depuis  longtemps. 
Cette  edition ,  comme  on  doit  le  penser,  est  fort  defectueuse,  et 
c’est  avec  raison  qu’Hoffmann  a  pu  dire 2,  qu’elle  n’a  d’autre 
merite  que  sa  rarete  :  Nihil  aliud  pretii  editioni  principi  adju- 
dicant  nisi  raritatem.  Elle  est,  en  effet,  remplie  de  fautes  qui  en 
rendent  la  lecture  penible ,  difficile ,  et  qui  denaturent  souvent 
la  pensee  de  l’auteur.  Tous  les  commentateurs  de  Paul  d’Egine 
s’accordent  pour  exprimer  cette  opinion  3. 

Plusieurs  ecrivains  ont  pense  qu’une  seconde  edition  de  cet 
ouvrage  etait  sortie  des  presses  de  Yenise  en  153 h ;  mais  Hoff- 

•  1  Liber  cibalis  et  medicinalis  Pandectarum;  Lyon,  1478. 

*  Eoffmannn  Lexicon  bibliogr.,  art.  Padlus  jEgineta. 

3  Voyez  Gonlhier  d’Andernach,  preface  de  la  version  latine,  et  Gemuseus,  loc.  cit. 
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mann1  et  Renouard2  ont  demontre  que  ce  qu’on  avait  pris  pour 
une  seconde  edition  etait  tout  simplement  un  exemplaire  de  la 
premiere  qui  se  trouvait  reuni  avec  1’edition  d’Aetius ,  publiee 
en  cette  annee  (1534).  La  veritable  seconde  edition  de  Paul 
d’Egine  est  cede  qui  sortit  de  l’imprimerie  d ’Andre  Cratander,  a 
Bale,  en  1538.  Elle  fut  redigee  par  les  soins  de  Jerome  Gemu- 
seus,  savant  medecin,  qui  declare,  dans  son  epitre  dedieatoire, 
qu’elle  est  le  resultat  de  la  collation  de  manuscrits  tres  anciens. 
II  est  certain  qu’en  quelques  points  elle  est  preferable  a  la  pre¬ 
miere.  Mais  on  se  tromperait  beaucoup  si  1’on  prenait  a  la  lettre 
l’assertion  de  l’editeur,  qui  declare  que  son  edition  a  ete  tene¬ 
ment  corrigee  et  augmentee,  qu’on  peut  dire  avec  raison  que 
l’ouvrage  semble  pour  la  premiere  fois  voir  le  jour. 

Dans  cette  meme  epitre  qu’il  adresse  a  Philippe  de  Cosse , 
eveque  de  Coutances ,  il  ajoute  encore ,  que  si  l’on  compare  sa 
publication  avec  celle  des  Aides,  on  pourra  a  bon  droit  s’ecrier : 
Quantum  mutatus  ab  illo!!!  II  faut  bien  l’avouer,  c’estla  de 
l’enthousiasme  d’editeur,  et  le  livre  est  bien  loin  de  meriter  de 
semblables  eloges.  En  effet,  1 ’incorrection  est  flagrante  a  chaque 
page,  les  fautes  y  fourmillent,  et  l’alteration  frequente  du  texte 
demontre  que  Gemuseus  n’a  pas  eu  les  meilleurs  manuscrits  a 
sa  disposition.  II  ne  faut  qu’avoir  parcouru  cette  publication 
pour  demeurer  convaincu  qu ’une  bonne  edition  de  Paul  d’Egine 
est  encore  a  faire.  II  n’est  meme  pas  toujours  heureux  dans  les 
corrections  qu’il  a  cru  devoir  faire  subir  au  texte  de  1’edition 
des  Aides.  C’est  ce  que  Fabricius  et  Cornarius  n’ont  pas  manque 
de  faire  remarquer.  «  Je  m’apergois,  dit  le  premier,  que  beau- 
coup  de  choses  pourraient  etre  ameliorees  etrenduesplus  pures 
dans  cette  edition  de  Bale ,  et  Cornarius  fait  observer  qu’en 
cherchant  a  la  rendre  plus  correcte,  l’editeur  a  rendu  plus 


1  Ibid.,  loc.  cit.  ^ 

2  Annales  des  Ald-es.  Paris,  1825 
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vicieux  certains  passages  :  Video  tamen. . . .  non  pauca  etiarn  in 
hac  Basileensi  editione  meliora  et  inlegriora  dari  posse;  eamque 
dum  Pauluni  studet  emendate,  vitiosius  interdum  qucedam 
cxpressisse  notat  Cornarius 1 .  » 

Ainsi  done,  jusqu’a  ce  jour,  le  texte  de  notre  auteur  n’a  ete 
publie  que  deux  fois ;  et  depuis  1538  personne  ne  s’est  mis  en 
peine  de  le  faire  imprimer  de  nouveau.  En  revanche,  les  ver¬ 
sions  latines  ont  ete  nombreuses  et  leurs  publications  se  sont 
multipliees.  Outre  celle  dont  nous  avons  deja  parle  sur  la  foi  de 
Georges  Schenckius,  et  qui  fut  faite  sur  la  traduction  arabe,  il 
en  parut  deux  en  1532 :  l’une  a  Bale,  faite  par  Albanus  Torinus, 
dans  laquelle  il  manque  le  sixieme  livre,  qui  fut  publie  a  part 
l’annee  suivante ,  a  cause  de  son  importance ;  l’autre  a  Paris , 
faite  par  Gonthier  d’Andernach.  Dans  les  annees  suivantes ,  ces 
deux  versions  furent  reimprimees ,  tantot  seules ,  tantdt  avec 
des  notes  et  des  commentaires.  En  1556,  Cornarius  publia  sa 
traduction  a  Bale,  chez  Hervagius.  Il  ne  peut  entrer  dans  le  plan 
que  je  me  suis  trace  de  donner  ici  la  bibliographie  complete  de 
toutes  les  reimpressions  de  ces  trois  versions  :  on  peut  en  voir 
la  liste  detaillee  dans  le  Lexique  d’Hoffmann ,  et  cette  nomen¬ 
clature  ne  pourrait  que  fatiguer  mes  lecteurs.  J’ajouterai  seule- 
ment  que  ces  versions  sont  completes  et  comprennent  l’ouvrage 
entier  de  Paul  d’Egine.  Je  ne  dois  pas  omettre  de  mentionner  ici 
qu’un  auteur  anglais ,  sir  Adams ,  a  traduit  dans  ces  demiers 
temps,  en  anglais,  les  sept  livres  de  Paul  d’Egine.  Cette  traduc¬ 
tion  a  etepubliee  dans  les  annees  1845-1847  par  les  soins  et 
aux  frais  de  la  Soeiete  de  Sydenham.  Elle  est  aecompagnee  de 
commentaires  fort  volumineux  sur  lesquels  je  n’ai  point  d’opi- 
nion  a  emettre.  Je  constate  seulement  que  cette  traduction  a 
ete  faite  sur  les  textes  imprimes,  et  qu’elle  ne  revele  aucun  tra¬ 
vail  partieulier  de  revision  sur  les  manuscrits. 


0F.S  fiCRITS  nE  PAUL  D’EuINE.  49 

A  mon  avis,  la  meilleurc  de  toutes  les  interpretations  laiines 
de  notre  medecin  grec  est  sans  eontredit  cede  de  Cornarius.  Le 
style  en  est  generalement  clair  et  facilement  intelligible,  autant 
du  moins  quele  permettaient  les  textes  qu’il  avait  sous  les  yeux. 
Sa  latinite  est  bonne  relativement ,  et  ses  corrections  souvent 
heureuses.  C’est  aussi  celle  que  Henri  Estienne  a  choisie  pour 
l’inserer  dans  sa  collection,  intitulee  :  Artis  medicos  principes. 
Les  versions  de  Torinus  et  de  Gonthier  d’Andernach ,  au  con- 
traire ,  sont  souvent  obscures ,  embarrassees,  penibles  a  lire , 
esquivant  les  difficultes  au  lieu  de  les  aborder  de  front ,  et  par- 
fois  dies  sont  encore  plus  difficiles  a  comprendre  que  le  texte 
lui-meme. 

Alais  outre  ces  diverses  traductions  completes ,  chacun  des 
trades  separes  de  l’ouvrage  a  ete  l’objet  de  versions  et  de  publi¬ 
cations  particulieres.  Le  lexique  bibliographique  d’Hoffmann  en 
donne  la  listc  deiaillee ;  et  je  renvoie  a  cet  ouvrage  ceux  de  mes 
lecteurs  qui  voudront  etre  eclaires  sur  ce  sujet.  Je  me  conten- 
terai  seulement  de  faire  remarquer  que  plusieurs  de  ces  ver¬ 
sions  partielles  ont  precede  la  publication  du  texte  faite  par  les 
Aides.  Cede  du  premier  livre ,  entre  autres ,  ouvrage  de  Guil¬ 
laume  Copo,  vit  le  jour  des  1’ an  nee  1510. 

Enfin  ,  le  Traite  de  chirurgie ,  qui  est  seul  l’objet  de  mon 
travail ,  a  ete  traduit  en  francais  par  Pierre  Tolet,  chirurgien  de 
l’hopital  de  Lyon,  en  1540 1 .  Mais  ee  chirurgien  nesavait  pas  le 
grec,  et  sa  traduction  fut  faite  sur  une  version  latine.  Je  ne  puis 
en  donner  une  meideure  idee  qu’en  eitant  ici  un  passage  de  la 
preface  qu’il  a  mise  en  tete  de  son  interpretation  :  «  Proesme  au 
»  chyrurgienfrancoys.  Saichesamy,  qu’en  traduisant  lesixiesme 
»  liure  de  chyrurgie  de  Paulus  /Egineta ,  docteur  excellent ,  et 
»  approuue  par  les  medecins  modernes  (lequel  toutesfois  ie  ne 
» tiens  au  nombre  des  medecins  anciens)  i’ay  trouue  grande 


'  A  Lyon,  chez  Etienne  Dolet. 
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»  perplexite  et  certain  langage  amphybologicque.  Ce  que  ne 
»  pense  proceder  de  l’authenr,  mais  de  l’interpreteur  latin  : 
»  combien  que  l’autheur  ait  uoulu  estre  brief  et  euiter  toute 

»  prolixite  de  langaige .  pour  plus  facile  intelligence  ay 

»  entrelasse  quelque  declaration  mienne,  oultre  la  lettre  de  l’au- 
»  theur....,  etc.,  etc.  » 

Dans  une  epitre  qu’il  adresse  a  M.  Squironis,  docteur 
royal,  etc.,  il  donne  les  motifs  pour  lesquels  il  a  entrepris  son 
travail :  «  Deux  choses  m’ont  incite  ( mon  singulier  precepteur 
»  et  arny)  a  traduire  en  langue  francoyse  le  liure  de  chyrurgie 
»  de  Paulus  Aigineta.  L’une,  la  continuelle  priere  (pour  leur  ne- 
»  cessite  et  usage)  des  compaignons  cbyrurgiens  de  la  uille  de 
»  Lyon.  L’aultre  (et  la  principale)  a  este  pour  ce  que  maintenant 
»  plusieurs  autheurs  antiques  et  modernes  sont  illustres  et  pu- 
»  blies  par  nostre  langue  uulgaire.  » 

Apres  ce  qu’on  vient  de  lire,  il  me  reste  peu  de  chose  a  dire 
de  cette  traduction  de  Pierre  Tolet :  faite  sur  une  version  latine, 
elle  n’est  qu’une  traduction  d’une  traduction.  En  outre,  l’auteur 
y  a  ajoute  des  eommentaires ,  ce  qui  lui  enleve  toute  fidelite. 
Au  reste,  elle  est  tellement  tombee  dans  l’oubli,  que  personne 
ne  la  connait  et  ne  la  lit.  J’ai  meme  quelques  raisons  de  croire 
qu’a  son  apparition  elle  n’eut  pas  le  moindre  sucees. 

Il  n’en  fut  pas  de  meme  d’une  autre  traduction  faite  par  Jac¬ 
ques  Dalechamps  *,  et  publiee  a  Paris  en  avril  1610.  Jusqu’a 
nos  jours,  cette  version  a  ete  la  seule  a  l’aide  de  laquelle  on  a 
connu  et  etudie  la  chirurgie  de  Paul  d’Egine ,  quoique  Dale- 
champs  n’ait  pas  mis  le  nom  du  medecin  grec  au  titre  de  sa  pu¬ 
blication  ;  et  cependant  ce  qu’il  dit  lui-meme  dans  sa  preface 
aurait  du  mettre  en  mefiance  les  lecteurs  un  peu  difficiles,  puis- 
qu’il  convient  de  n’avoir  eu  a  sa  disposition  qu’un  texte  deprave 

1  Chirurgie  franfaise,  recueillie  par  M.  Jacques  Dalechamps,  docteur  en  mede- 
cine  et  lectcur  ordinaire  a  Lyon,  avec  figures,  notes,  et  les  Commentaires  de  M.  Jean 
Girault,  chirurgien  jurt.  Paris,  chez  Ollivier  de  Varennes,  1610,  in-4°. 
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et  incorrect,  ainsi  que  des  traductions  intideles.  Void  a  cet  egard 
comment  il  s’exprime  dans  cette  preface  :  «  Ce  seroit  veritable- 
»  ment  un  grand  avantage  pour  nous  que  les  escrits  de  Leoni- 
»  das,  Meges,  Antvlus,  Soranus  et  autres  de  tel  estoffe,  desquels 
»  Galien,  Paul ,  Aece  confessent  liberalement  avoir  entendu , 
»  copie  et  transcritplusieurs  choses,  ne  fussent  peris  par  1’injure 
»  du  temps,  ou  que  Galien  eust  laisse  a  la  posterite  sa  chirurgie 
»  qu’il  auoit  promise.  Le  cours  des  ans  nous  a  priues  de  ceste 
»  felicite ;  le  temps  goulu  a  engouffre  tout  cela.  II  ne  nous  de- 
»  meure  autre  chose  de  tels  monumens  et  si  precieux  que  quel- 
»  ques  pieces  arrachees  ca  et  la  dans  Aece  et  ce  sixiesme  liure 
»  de  Paul,  Epitome  ou  A  bbrege  de  tout  ce  que  les  anciens  auoyent 
»  mis  en  lumiere  sur  cest  argument ,  liure  fort  incorrect  et  de- 
»  praue  en  son  grec,  assez  legerement  et  inconsiderement  tourne 
»  des  traducteurs  en  plusieurs  endroits ,  difficile  a  entendre  et 
>3  declarer,  ou  pour  ce  qu’on  a  excogite  quelque  autre  procedure 
33  qui  a  este  jugee  plus  aysee,  etc.,  etc.  33 
On  le  voit,  Dalechamps  se  plaint  de  l’incorrection  du  texte  et 
de  l’infidelite  des  traducteurs.  Mais  il  est  cependant  tombe  sou- 
vent  dans  le  defaut  qu’il  leur  reproche,  d’avoir  substitue  leurs 
propres  idees  a  celles  de  l’auteur,  quand  ils  ne  le  comprenaient 
pas  bien.  Il  a  surtout  abuse  de  l’amplification  en  ajoutant  plus 
d’une  fois  au  texte  grec  et  en  l’allongeant  d’une  maniere  peu 
mesuree.  Aussi  je  suis  convaincu  que  sa  traduction  n’aurait 
point  eu  de  succes ,  s’il  ne  l’avait  pas  fait  suivre  de  commen- 
taires  souvent  fort  instructifs  et  qui  denotent  un  homme  verse 
dans  la  connaissance  et  dans  la  pratique  de  son  art.  Je  n’ai  pas 
pu  relever  toutes  les  erreurs  dans  lesquelles  ce  traducteur  est 
tombe ,  cela  ne  pouvait  entrer  dans  le  plan  de  mon  travail ;  et  si 
je  l’ai  fait  quelquefois,  c’est  uniquement  dans  le  but  de  justifier 
ma version,  en  discutant  le  sensdonne  paries  divers  interpretes 
de  mon  auteur,  et  en  les  comparant  les  uns  avec  les  autres  ainsi 
qu’avec  le  sens  adopte  par  moi.  Au  reste ,  je  dois  le  dire ,  les 
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erreurs  auxquelles  je  fais  allusion  ne  sont  point  le  fait  de  Dale- 
champs,  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas :  elles  tiennent  a  ce 
qu’il  n’avait  pas  un  texte  correct  a  sa  disposition ;  et  cette  raison 
explique  pourquoi  j’ai  ete  forcement  entraine  a  retnanier  eom- 
pletement  mon  auteur  et  a  faire  une  collation  detaillee  de  tous 
les  manuscrits.  Sans  ce  travail  preliminaire  oblige ,  toute  tra¬ 
duction  nouvelle  devenait  inutile. 

Le  coup  d’ceil  historique  que  je  viens  de  jeler  sur  les  oeuvres 
de  Paul  d’Egine ,  et  qui  m’a  permis  d’en  suivre  les  destinees 
depuis  leur  apparition  jusqu’a  nos  jours,  demontre  que  dans 
tous  les  temps  ces  ecrits  ont  attire  l’attention  etl’interet  des  me- 
decins ,  que  leur  reputation  a  constamment  ete  au  niveau  de 
celle  des  maitres  de  la  science ,  et  enfrn  que ,  sous  le  rapport 
chirurgical  surtout,  ils  restent  en  possession  d’une  renommee 
de  valeur  qu’aucun  autre  ecrivain  grec  ne  peut  leur  disputer. 
Cette  celebrite  dont  ils  ont  toujours  ete  entoures  n’est  point  un 
eclat  factice  et  emprunte ,  elle  ne  resuite  point  de  circonstances 
fortuites  et  extrinseques ;  ils  ne  la  doivent  qu’a  leur  valeur  reelle 
et  positive,  qu’a  la  science  profonde ,  au  jugement  eclaire,  a 
l’experienee  vaste  et  judicieuse  de  leur  auteur.  S’ils  ont  eu  quel- 
ques  rares  detracteurs,  cela  tient  a  la  fausse  idee  que  ces  hommes 
avaient  concue  de  leur  nature ,  a  ce  qu’on  s’est  persuade  bien  a 
tort  qu ’ils  n’etaient,  comme  tant  d’autres,  qu ’une  servile  compi¬ 
lation  ,  et  eela  parce  qu’on  ne  les  avait  pas  lus ;  car,  des  les  pre¬ 
mieres  lignes  on  a  la  preuve  que  1’auteur  y  a  depose  les  fruits 
de  sa  longue  et  fertile  pratique  en  meme  temps  que  le  resultat 
de  ses  nombreuses  lectures. 

III.  -  LE  TRAIT1S  DE  CHIRURGIE  EN  PARTICULIER. 

Jusqu’iei  je  me  suis  occupede  l’oeuvre  entieredePaul  d’Egine, 
sur  laquelle  il  m’a  paru  neeessaire  de  donner  quelques  eclair- 
cissements.  J’ai  maintenant  a  parler  du  Traite  de  chirurgie  qui 
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est  seul  1’objet  du  travail  que  je  publie,  et  qui ,  a  tous  egards, 
est  pour  nous  le  plus  important  de  l’ouvrage.  Ce  livre  de  Paul 
est  sans  contredit ,  avee  celui  de  Celse ,  tout  ce  que  Pantiquite 
nous  a  laisse  de  plus  complet  sur  la  medecine  operatoire.  Bien 
que  ni  l’un  ni  l’autre  ne  soient  des  ouvrages  originaux,  comme 
ils  presentent  un  resume  net  et  precis  de  la  pratique  chirurgi- 
cale  a  deux  epoques  remarquables  et  distantes  l’une  de  l’autre 
d’environ  six  cents  ans,  ils  nous  sont  egalement  precieux,  en  ce 
qu’ils  nous  permettent  de  constater  les  progres  et  les  develop- 
pements  successifs  de  Part  depuis  sa  naissance  jusqu’a  son  som- 
meil  pendant  la  nuit  du  moyen  age. 

Entre  ces  deux  auteurs,  il  y  a  bien  encore  d’autres  ecrivains 
en  possession  d’une  renommee  plus  ou  moins  eclatante  qui  se 
sont  occupes  de  chirurgie.  Ainsi ,  on  trouvedans  G  alien  ,  dans 
Soranus,  dans  Oribase,  et  dans  Aetius,  entre  autres,  des  pages 
interessantes  sur  des  points  partieuliers  de  Part  operatoire. 
Aetius  surtout  renferme  dans  son  enorme  compilation  un  grand 
nombre  de  morceaux  de  chirurgie  qui  ont  droit  a  notre  atten¬ 
tion.  Mais  aucun  de  ces  ecrivains  n’a  rassemble  dans  un  recueil 
particulier  le  fruit  de  ses  lectures  ou  de  sa  pratique ;  et  c’est 
justement  pour  Pavoir  fait,  que  Celse  et  Paul  d’Egine  ont  tant 
d’importance  a  nos  veux ,  et  se  recommandent  d’une  maniere 
toute  speciale  a  notre  interefet  a  notre  examen. 
i  Sous  le  rapport  purement  chirurgical ,  le  livre  d’Aetius  a 
l’immense  inconvenient  d’avoir  dissemine  sans  ordre  et  sans 
methode,  comme  sans  suite,  les  diverses  maladies  externes  et  les 
precedes  d’ operation ,  au  lieu  de  les  rassembler  dans  un  cadre 
particulier,  suivant  un  plan  bien  trace;  de  telle  sorte  que  les  re- 
cherches  y  sont  difficiles,  toutes  les  matieres  y  etant  en  quelque 
sorte  confondues  et  melangees.  En  outre,  Part  operatoire  parait 
n’avoir  occupe  l’auteur  que  d’une  maniere  tout  a  fait  secon- 
daire ;  il  semble  n’y  attacher  que  peu  d’importance,  et  ce  n’est 
que  d’une  maniere  pour  ainsi  dire  accessoire  qu’il  copie  dans 
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les  chirurgiens  anterieurs  les  precedes  d’operation  meme  les 
plus  importants.  On  est  etonne  d’y  voir  completement  omises 
des  parties  capitales  de  la  chirurgie ,  telles  que  les  fractures  et 
les  luxations,  tandis  qu’on  y  trouve,  au  contraire,  decrites  avec 
complaisance ,  des  operations  qui  ne  meritent  guere  d’attirer 
l’attention.  Enfin,  il  est  visible,  par  les  omissions  nombreuses 
qu’on  y  remarque ,  par  le  peu  de  soins  que  met  l’auteur  a  de- 
crire  les  operations,  par  la  complaisance  avec  laquelle  il  s’etend 
au  contraire  sur  les  sujets  purement  medicaux,  que  la  chirurgie 
ne  le  preoccupait  nullement,  et  qu’il  voulait  passer  sous  silence 
toutes  les  parties  de  l’art  qui  n’appartenaient  qu’a  la  medecine 
operatoire  proprement  dite. 

Quant  aux  ouvrages  qui  nous  restent  d’Oribase ,  ils  n’offrent 
presque  aucun  interet  au  point  de  vue  chirurgical.  Les  livres  De 
laqueis  et  De  machinamentis ,  qui  font  partie  de  ses  oeyvres , 
ainsi  que  deux  autres  livres,  De  fractis  et  luxatis ,  qui  se  trou- 
vent  dans  la  collection  de  Nicetas,  publiee  par  Cocchi,  sont 
les  seuls  qui  aient  un  rapport  direct  avec  la  medecine  opera¬ 
toire  ;  et  pour  le  reste,  la  plupart  des  observations  que  je  viens 
de  faire  sur  la  compilation  d’Aetius  s’appliquent  avec  plus  de 
raison  encore,  si  c’est  possible,  a  celle  d’Oribase.  G’est,  du reste, 
dans  un  sens  analogue  qu’en  parlent  le  plus  grand  nombre  des 
auteurs  qui  se  sont  occupes  de  la  litterature  medieale  ancienne ; 
et  je  ne  puis  mieux  faire  que  de  citer  ici  ce  que  dit  a  ce  sujet 
un  des  meilleurs  historiens  de  la  chirurgie.  Yoici  de  quelle  ma- 
niere  Peyrilhe  caracterise  les  ecrivains  dont  je  viens  de  parler 1 : 
«  Parmi  les  compilateurs  medecins ,  les  uns ,  tels  qu’Oribase , 
»  ont  reduit  un  auteur  en  epitome ,  en  gardant  les  propres 
» termes  et  les  expressions  de  l’auteur  original ,  uniquement 
»  occupes  d’en  concentrer  le  sens  avec  les  moindres  change - 
»  ments  possibles. 


Histoire  de  la  chirurgie,  p.  733. 
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»  Quelques  autres,  comme  Aetius  ’ ,  se  contenterent  de  faire 
»  des  centons ,  ou ,  pour  me  servir  d’une  expression  de  Baillet, 
b  des  rapsodies  de  plusieurs  auteurs  dont  ils  emprunterent  les 
»  morceaux  qui  convenaient  a  leur  dessein.  II  en  est  enfin  qui 
»  ont  fait  un  choix  judicieux  des  meilleures  choses  dont  ils  ont 
»  enrichi  leurs  propres  decouvertes.  Tels  ont  ete  Celse  a  quelques 
»  egards,  Aurelianus  et  Paul  d’Egine.  » 

Ce  jugement  de  Peyrilhe  donne  la  mesure  exacte  du  merite 
et  des  qualites  qui  appartiennent  a  ces  auteurs,  'et  confirme  plei- 
nementles  considerations  que  j’ai  emises  precedemment.  Ainsi, 
pour  avoir  une  idee  exacte  et  precise  de  la  chirurgie  ancienne, 
il  faut  s’en  tenir  a  Celse  et  a  Paul  d’Egine.  Ils  sont  les  seuls  qui 
nous  en  aient  laisse  un  recueil  a  peu  pres  complet ,  separe  du 
reste  de  la  medecine,  et  qui  nous  donnent  les  particularites 
essentielles  des  operations  generalement  pratiquees  a  leur 
epoque.  C’est  la  qu’est  pour  nous  le  principal  merite  de  ces  deux 
ecrivains ,  et  ce  merite  est  si  bien  send ,  meme  de  nos  jours , 
que  les  chirurgiens  conlemporains  ne  manquent  jamais  de  les 
citer  et  de  recourir  a  eux  toutes  les  fois  qu’ils  veulent  faire 
l’historique  d’une  operation,  ou  juger  un  fait  dont  la  nouveaute 
peut  paraitre  contestable. 

Je  ne  pretends  pas  dire  pourtant  que  les  traites  de  Celse  et  de 
Paul  d’Egine  soient  le  dernier  mot  de  l’art  operatoire  chez  les 
anciens,  et  qu’ils  nous  initient  a  tout  ce  que  les  chirurgiens  qui 
les  ont  precedes  savaient  et  pouvaient  faire.  L’extreme  sobriete 
de  details  dont  ils  usent,  et  la  necessite  ou  ils  s’etaient  places 
d’etre  extremement  concis,  nous  privent  evidemment  d’une 
foule  de  notions  speciales  au  defaut  desquelles  rien  ne  peut  sup- 
pleer.  Aucune  particularite  n’est  indifferente  en  chirurgie,  et  la 
conjecture  ne  peut  en  aucune  maniere  remplacer  la  description. 

1  II  est  bon  de  rappeler  ici  que  le  texte  d’Adtius  n’a  jamais  dtd  imprime  tout  en- 
tier.  Cet  auteur  n’est  connu  que  par  la  version  latine  complete  qu’en  a  donnee  Cor- 
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Mais  tout  incomplets  qu’ils  sont  sous  ce  rapport ,  ils  nous  per- 
mettent  cependant  d’apprecier  les  resultats  generaux  auxquels 
la  science  etait  arrivee  de  leur  temps,  de  connaitre  leurs  moyens 
de  diagnostic  et  les  elements  de  leur  pathologie  externe ,  de 
juger  le  plus  ou  moins  de  hardiesse  de  leurs  resolutions ,  ainsi 
que  la  valeur  des  signes  sur  lesquels  ils  se  basaient  pour  operer 
ou  pour  s’abstenir,  enfin  d’avoir  une  idee  positive  de  leur  ma- 
nuel  operatoire. 

Si  l’on  eonsidere  l’etat  de  morcellement  et  de  specialisation 
dans  lequel  se  trouvait  alors  la  pratique  de  la  chirurgie ,  nous 
devons  nous  estimer  heureux  que  les  ravages  du  temps,  qui  ont 
detruit  tant  d’autres  ouvrages,  aient  laisse  a  notre  disposition 
des  recueils  qui,  en  deiinitive,  contiennent  l’ensemble  des  prin- 
cipaux  progres  que  l’art  avait  faits  dans  l’antiquite.  En  effet , 
l’immense  majorite  des  cbirurgiens  se  livrait  a  la  pratique  exclu¬ 
sive  d’une  speciality  restreinte.  11  y  avait  des  lithotomistes ,  des 
oculistes ,  des  herniaires ,  des  dentistes ,  des  aurisies ,  etc. ;  et 
certes  ce  n’a  pas  ete  un  des  moindres  obstacles  au  progres  de 
la  science,  et  surtout  a  son  enseignement  par  les  livres  que  son 
extreme  morcellement  dans  la  pratique.  Sous  ce  rapport  encore 
les  traites  de  Celse  et  de  Paul  d’Egine  nous  offrent  un  interet 
particulier,  qu’aucun  autre  ouvrage,  parmi  ceuxdes  anciens  qui 
ont  ete  conserves,  ne  peut  nous  presenter. 

S’il  est  vrai  que  Celse  n’ait  pratique  ni  la  medeeine  ni  la  chi¬ 
rurgie,  comme  on  a  peut-etre  le  droit  de  le  conclure  d’apres  les 
passages  indiques  plus  haut  de  Columelle,  de  Pline  et  de  Quinti- 
lien,  et  je  dirai  meme  d’apres  certains  endroits  de  son  ouvrage, 
on  ne  peut  du  moins  contester  qu’il  ait  ete  parfaitement  au  eou- 
rant  de  la  science,  qu’il  l’avait  etudiee  dans  tous  ses  details,  et 
qu’il  etait  tres  verse  dans  la  lecture  des  ecrivains  iatriques  les 
plus  eelebres ,  tant  de  la  Grece  proprement  dite  que  de  l’ecole 
d’Alexandrie  et  de  Rome.  Cela  ressort  evidemment  du  pream- 
bule  qui  se  trouve  au  commencement  du  livre  Ier  de  son  ou- 
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vrage,  ou  il  fait  1’historique  abrege  des  principals  sectes  ou 
ecoles  medicales,  de  leurs  opinions,  de  leurs  discussions  et  des 
changements  successes  qui  eurent  lieu  dans  les  doctrines  iatro- 
philosophiques.  Dans  un  autre  passage  1  il  rapporte  les  noms  de 
ceux  qui  ont  enriehi  le  domaine  de  la  chirurgie  et  qui  avaient 
laisse  sur  cet  art  des  ecrits  plus  ou  moins  importants,  dont  il  a 
certainement  profite  pour  composer  son  recueil.  On  peut  done, 
a  bon  droit,  considerer  son  Traite  chirurgical  comme  le  resume 
succinct  de  tous  les  progres  qu’avait  faits  la  medecine  operatoire 
depuis  les  temps  historiques  jusqu’a  l’ere  chretienne. 

Paul  d’Egine,  de  son  cote,  quoique  livre  a  la  pratique  active, 
n’etait  pas  moins  familiarise  avec  les  ouvrages  des  maitres  an- 
terieurs ,  ainsi  qu’on  en  a  la  preuve  non-seulement  par  tous  les 
noms  qu’il  cite,  mais  encore  par  les  precedes  operatoires  qu’il 
decrit  d’apres  les  autres  et  quelquefois  sans  les  nominer.  Nous 
en  avons  d’ailleurs  pour  caution  ses  propres  paroles 2,  par  les- 
quelles  il  nous  apprend  que  la  lecture  et  1’etude  des  medecins 
celebres  lui  etaient  familieres.  Mais  en  outre  on  voit  dans  ses 
ecrits  1’homme  veritablement  epris  de  son  art :  l’amour  de  la 
science  respire  dans  ses  paroles ;  il  est  visible  qu’il  l’avait  etudiee 
et  qu’il  la  pratiquait  avec  passion ,  que  par  consequent  rien  de 
ce  qui  s’y  rapporte  ne  lui  etait  indifferent.  Ajoutons  que  ses 
voyages  avaient  du  murir  beaucoup  son  experience  et  le  mettre 
au  courant  de  tout  ce  qui  se  faisait  dans  les  principaux  centres 
medieaux  de  son  temps.  Place  dans  de  telles  conditions ,  il  n’est 
pas  douteux  qu’il  ait  fait  mention  dans  son  Compendium  de  toutes 
les  nouveautes  utiles  et  acceptees,  de  tous  les  progres  qui  s’etaient 
produits  avant  lui.  Ces  considerations  nous  donnent  le  droit  de 
eonclure  qu’on  peut ,  avec  ces  deux  auteurs,  avoir  un  tableau 
restreint,  mais  exact,  de  l’etat  de  la  chirurgie  chez  les  aneiens. 

Il  me  semble  qu’il  n’est  point  hors  de  propos  d’attirer  ici 

*  Celse,  liv.  VII,  Preface. 

2  Voyez  plus  haut,  preface  de  Paul  d’Egine. 
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1’ attention  du  lecteur  sur  les  principaux  faits  chirurgicaux  qui  se 
produisirent  pendant  la  periode  de  six  cents  ans  qui  separe  Celse 
de  Paul  d’Egine ,  afin  d’en  deduire  les  progres  accomplis  dans 
la  medecine  operatoire,  et  de  faire  ressoriir  la  marche  que  suivit 
la  science  jusqu’a  l’epoque  ou  les  invasions  barbares  l’anean- 
tirent  momentanement. 

Dans  ses  sept  premiers  chapitres ,  Paul  decrit  des  operations 
dont  on  ne  trouve  guere  de  traces  dans  Celse.  11  y  a  surlout  un 
chapitre  eonsacre  a  Thydrocephale ,  dont  l’auteur  grec  signale 
les  differentes  especes  admises  de  son  temps,  et  pour  lesquelles 
il  prescrit  l’ouverture  de  la  collection.  Cette  ouverture  n’est 
point  decrite,  mais  seulement  mentionnee  dans  1’auteur  latin. 

Yiennent  ensuite  les  operations  pratiquees  dans  les  maladies 
des  yeux ;  elles  sont  longuement  decrites  dans  les  deux  ecri- 
vains,  et  Ton  ne  voit  pas  que  la  cbirurgie  ait  beaucoup  modifie 
ses  precedes  dans  l’intervalle  de  temps  qui  les  separe.  Toute- 
fois  l’hypopyon  est  passe  sous  silence  dans  Celse ,  et  Paul 
en  parle ,  en  se  contentant  de  copier  Galien  et  de  rapporter 
d’apres  lui  le  mode  de  suecussion  mis  en  honneur  par  Justus,  et 
l’incision  de  la  cornee.  Je  remarque,  au  sujet  de  l’egilops ,  que 
le  medecin  grec  rapporte,  sans  l’adopter,  la  perforation  de  1’os 
unguis  comme  une  operation  commune  de  son  temps.  Dans 
1’ectropion ,  Celse  reeommande  une  incision  semi-lunaire  ayant 
les  pointes  tournees  vers  la  machoire ,  tandis  que  Paul  prescrit 
une  incision  en  forme  de  lambda  dont  la  pointe  est  tournee 
vers  le  globe  de  l’ceil  et  dont  la  partie  large  aboulit  a  la  rangee 
ciliaire ;  il  excise  ensuite  la  portion  qui  se  trouve  entre  les 
jambes  du  lambda ,  et  reunit  par  deux  points  de  suture.  C’est  le 
precede  d’Antvllus. 

Dans  le  chapitre  de  la  mutilation  des  levres,  des  preilles  et  du 
nez,  l’auteur  latin  decrit  clairement  l’autoplastie,  en  disant  de 
quelle  maniere  on  amene  une  portion  d’une  partie  voisine  sur 
celle  qui  est  ecourtee  :  TSeque  enim,  dit-il,  creatur  ibi  corpus , 
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sed  ex  vicino  adducitur.  Chose  singuliere!  cette  operation,  si 
feconde  en  resullats,  tomba  bientot  en  oubii,  si  bicn  qu’il  n’en 
est  plus  parle  dans  Paul  d’Egine;  car  au  chapitre  du  colo- 
boma,  il  se  contente  de  rafraichir  les  bords  de  la  mutilation  et 
de  les  rapprocher  quand  cela  est  possible.  Ici  la  science  avait 
fait  un  pas  en  arriere. 

L’article  de  Celse  sur  l’extraction  des  dents  montre  combien 
Part  du  dentiste  etait  peu  avance  a  son  epoque,  et  quelle  fausse 
idee  on  avait  sur  cette  operation.  Ainsi  cet  auteur  veut  qu’on 
ebranle  peu  a  peu  la  dent  douloureuse  jusqu  a  ce  qu’elle  vacille. 
II  declare  qu’il  v  a  extreme  danger  a  enlever  une  dent  qui  est 
solide  dans  1 ’alveole ;  il  indique  mille  precautions  dirigees 
contre  ces  dangers  imaginaires,  et  prouve  bien  ici  qu’il  ne  parle 
que  d’apres  les  autres.  Le  medecin  grec,  au  contraire,  decrit  en 
quelques  mots  tout  ce  qui  est  relatif  a  cette  operation ,  sans  ou- 
blier  d’indiquer  qu’on  doit  limer  les  dents  trop  longues. 

Quoique  la  tracheotomie  ait  ete  pratiquee  avant  Celse  par 
Asclepiade  qui  en  est  l’inventeur,  au  diredeCceliusAurelianus1, 
cependant.  cet  ecrivain  n’en  dit  pas  un  mot.  11  est  probable 
qu’elle  tomba  en  desuetude  jusqu ’au  temps  ou  Antyllus  la  remit 
en  honneur.  Paul  d’Egine,  en  rapportant  le  procede  operatoire 
de  ce  chirurgien  celebre,  pose  nettement  l’indication  de  cette 
operation,  en  disant  qu’il  ne  faut  la  faire  que  quand  le  larynx 
est  obstrue  par  une  maladie  survenue  dans  cet  organe  ou  dans 
les  parties  avoisinantes,  et  qu’il  faut  se  garder  de  la  pratiquer 
dans  les  suffocations  qui  ont  pour  cause  une  affection  pulmo- 
naire.  C’est  la  un  progres  dont  1 ’honneur  revient  en  par  tic  a 
notre  auteur. 

L’extirpation  des  tumeurs  strumeuses  est  decrite  avec  detail 
dans  Paul,  qui  donne  d’excelfents  preceptes  applicables  a  l’en- 
levement  de  beaucoup  d’autres  tumeurs,  tant  pour  montrer  les 


Acut.  morb.,  lib.  Ill,  cap.  i.  —  Conf.  Arft6e,  Acut-  morb.,  lib.  I,  cap.  7. 
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confre-indicaiions  a  l’operation  que  pour  donncr  les  lhoyens 
d’eviter  les  gros  vaisseaux  et  les  nerfs,  et  de  Her  les  premiers, 
si  par  hasard  onlesouvre  pendant  la  dissection  des  tumeurs. 
Celse,  au  contraire,  n’en  dit  pasun  mot,  non  plus  quedu  cancer 
operable  *,  et  de  quelques  autres  tumeurs  dont  l’auteur  grec 
s’occupe  en  divers  endroits.  On  voit  que  les  chirurgiens  etaient 
devenus  plus  hardis  et  plus  resolus. 

Mais  l’operation  qui  prouve  le  mieux  leur  sage  hardiesse,  en 
meme  temps  qu’elle  constitue  le  progres  le  plus  positif  et  le 
plus  serieux  de  la  chirurgie  pendant  le  temps  qui  separe  Celse 
de  Paul  d’Egine,  est  certainement  celle  qui  fut  appliquee  a  la 
guerison  de  l’anevrysme ,  je  veux  dire  la  ligature  de  l’artere 
au-dessus  et  au-dessous  du  sac  anevrysmal.  L’auteur  latin,  qui 
ne  distingue  pas  les  arteres  des  veines,  quoique  cette  distinc¬ 
tion  fut  etablie  bien  avant  lui  (et  pour  le  dire  en  passant ,  ce 
n’est  pas  la  un  des  moindres  arguments  a  i’appui  de  l’opinion 
qui  veut  que  Celse  n’ait  pas  pratique  la  medecine) ,  l’auteur  la- 
tin,  dis-je,  ne  fait  aucune  mention  de  l’anevrysme.  Galien1 2 
distingue  deja  les  anevrysmes  spontanes  des  anevrysmes  trau- 
matiques;  et  Aetius 3  decrit  sommairement  la  maniere  d’operer 
l’anevrysme  survenu  au  pli  du  bras  a  la  suite  d’une  saignee 
malheureuse,  apres  avoir  toutefois  deplore  l’impuissance  de 
Part  dans  les  anevrysmes  qui  ont  un  autre  siege.  II  prescrit  de 
decouvrir  l’artere  brachiale  environ  trois  ou  quatre  travers  de 
doigt  au-dessous  de  1’aisselle,  de  la  saisir  avec  un  crochet 
mousse  et  d’y  appliquer  deux  ligatures,  puis  de  la  couper  entre 
les  deux  liens ,  et  de  remplir  la  plaie  avec  de  la  fleur  d’encens. 
Cette  operation  preparatoire  une  fois  faite,  on  attaque  alors  avec 


1  Au  sujet  du  cancer ,  il  dit  settlement  que  les  Grecs  en  distinguent  plusieurs 
especes,  et  que  la  langue  latine  n’a  pas  de  mots  pour  les  exprimer.  (Liv.  V,  sect.  26, 
ch.  31.) 

2  Voyez  Paul  d’Egine,  Chirurgie,  ch.  37. 

3  Tetrabiblos,  IV,  serm.  3,  c.  10. 
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securite  I’anevrysine  du  pli  da  bras,  sans  craindre  desormais, 
dit-il,  l’eruption  du  sang.  On  ouvre  la  tumeur,  on  evacue  tous 
lescaillots  sanguins,  et  l’on  eherehe  l’artere  qu’on  lie  avec  deux 
fds  et  que  Ton  coupe  entre  les  deux  ligatures,  apres  quoi  on 
remplit  la  plaie  de  remedes  suppuratifs.  Deja,  un  peu  aupara- 
vant ,  Aetius 1  avait  indique  la  torsion  comme  moyen  d’arreter 
l’hemorrhagie  dans  les  plaies  faites  aux  arteres. 

Tel  etait  l’etat  de  la  science  lorsque  Paul  d’Egine  Ini  fit  faire 
un  nouveau  pas  en  supprimant  la  ligature  preparatoire.  Mais  ce 
n’est  pas  le  seul  progres  que  son  experience  ait  impose  a  cette 
operation.  D’abord  il  conseille  d’ operer  tous  les  anevrvsmes 
situes  dans  les  membres  ou  a  la  tete ;  il  veut  qu’on  s’abstienne 
seulement  dans  ceux  des  aisselles ,  des  aines ,  du  cou  et  dans 
ceux  des  autres  parties  qui  seraient  tres  volumineux.  Son  pre¬ 
cede  pour  operer  les  anevrvsmes  spontanes  est  simple :  il  con- 
siste  a  isoler  1’artere ,  a  la  Her  au-dessus  et  au-dessous  de  la 
tumeur,  a  faire  une  ouverture  au  sac  pour  le  vider,  et  a  appli- 
quer  un  pansement  suppuratif.  Sa  methode  pour  operer  les 
anevrvsmes  traumatiques  differe  de  eelle-ci,  en  ce  que  ses  deux 
ligatures  comprennent  la  peau  et  les  tissus.  L’auteur  grec 
prouve  dans  ce  chapitre  qu’il  etait  un  chirurgien  consomme, 
car  il  n’est  pas  douteux,  pour  moi,  qu’il  soit  le  veritable  auteur 
dps  procedes  qu’il  decrit.  Jesais  bien  que  Kurt  Sprengel2  n’est 
pasde  cet  avis,  et  qu’il  attribue  a  Antyllus  cette  operation  de 
l’anevrysme ,  en  se  fondant  sur  un  passage  de  Rhazes.  Mais 
j’avoue  d’abord  que  l’autorite  de  Rhazes  sur  ce  point  ne  me  pa- 
rait  pas  imposante.  L’inexactitude  habituelle  aux  Arabes,  quand 
il  s’agit  surtout  de  questions  de  chronologie  ou  de  bibliographie, 
doit  inspirer  une  grande  mefiance  et  une  legitime  suspicion  sur 
les  opinions  qu’ils  expriment  relativement  a  des  attributions  de 
cette  espece,  et  dans  le  cas  present,  nous  pouvons  combattre 

1  Ibid,.,  semi.  2,  c.  51. 

2  Histoire  de  la  medecine,  vol.  VU,  p.  336. 
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directement  1’assertion  de  Sprengel  par  des  arguments  positifs. 
En  effet,  si  Antyllus  avait  fait  une  pareille  decouverte,  pourquoi 
Aetius  n’en  aurait-il  pas  parle  dans  le  chapitre  qu’il  consacre  a 
l’anevrysme?  D’ailleurs  ici  Paul  d’Egine  parle  a  la  premiere 
personne  et  en  son  propre  nom  :  Quant  a  nous ,  dit-il ,  void 
comment  nous  distinguons,  etc.,  etc...  vjputg  dk  dixy.pivoy.ev,... 
ce  qu’il  ne  fait  jamais  avec  le  pronom  personnel  quand  il  ne 
s’agit  pas  de  sa  propre  observation.  Du  reste,  Peyrilhe  apar- 
faitement  senti  la  force  de  ces  raisons,  et  il  declare  que  le  chi- 
rurgien  grec  parle  ici  d’apres  son  experience,  et  que  le  procede 
operatoire  lui  appartient  completement. 

Dans  le  chapitre  consacre  a  la  phlebotomie,  Paul  defend,  sauf 
necessity  indispensable ,  de  saigner  les  enfants  avant  quatorze 
ans  et  les  vieillards  apres  soixante  ans.  Celse  \  au  contraire, 
dit  que  c’est  a  tort  que  les  anciens  defendaient  de  saigner  les 
enfants  et  les  vieillards.  Il  ajoute  avec  une  grande  raison,  que 
ce  n’est  pas  Page ,  mais  la  force  du  malade  qui  importe.  Il  veut 
done  qu’on  saigne  1’enfant  et  le  vieillard  s’ils  sontvigoureux.  Je 
ne  sais  sur  quel  fondement  Etienne  Pasquier,  et  en  general  les 
medecins  de  la  renaissance,  ont  pretendu  qu’au  dire  des  anciens, 
la  saignee  etait  mortelle  chez  les  enfants ,  et  ont  attribue  a 
l’Arabe  Averroes  la  decouverte  qu’on  pouvait  saigner  les  en¬ 
fants,  erreur  que  Freind2  a  relevee.  Le  passage  de  Celse,  qui  est 
formel  a  cet  egard,  avait  sans  doute  echappe  a  ceux  qui  ont  ac- 
credite  cette  erreur,  ou  plutot  l’autorite  des  Arabes,  qui  etait 
encore  grande  a  cette  epoque,  faisait  negliger  1’etude  des  veri- 
tables  maitres. 

‘  Liv.  II,  sect.  10. 

2  Histoire  de  la  mededne,  2'  partie.  —  E.  Renan,  Averroes,  p.  34.  «  Combien 
de  sifecles,  dit  Etienne  Pasquier  ( Lettres,  t.  II,  liv.  19,  p.  548),  avons-nous  exercd 
la  m^decine,  estimants  qu’il  ne  falloit  saigner  un  enfant  jusques  a  ce  qu’il  eust  atteint 
l’aage  de  quatorze  ans,  et  que  la  saignee  leur  estoit  auparavant  ce  temps  non  un 
remfede,  ains  la  mort!  Herdsie  en  laquelle  nous  serions  encore  aujourd’huy  sans 
Averroes,  Arabe,  qui  le  premier  se  basarda  d’en  faire  l’espreuve  sur  un  sien  fils,  aage 
de  six  a  sept  ans,  qu’il  guerit  d’une  pteuresie.  » 
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On  trouve  ensuite  dans  Paul  d’Egine  une  serie  de  huit  cha- 
pitres  qui  n’ont  point  d’analogues  dans  l’auteur  latin.  De  ce 
nombre  sont  celui  qui  prescrit  1’amputation  du  sein  hypertro- 
phie  chez  les  hommes,  et  celui  dans  lequel  il  est  question  du 
cancer  aux  seins  et  de  la  maniere  de  l’operer  d’apres  Galien.  II 
ne  faut  point  oublier  de  constater  ce  nouveau  progres  chirurgi- 
cal  fait  apres  l’epoque  de  Celse. 

Je  passe  sans  m’arreter  sur  les  precedes  de  suture  dans  les 
plaies  abdominales,  ainsi  que  sur  les  articles  consacres  aux  her- 
nies.  L’absence  de  connaissances  anatomiques  precises  chez  les 
anciens  rendait  leur  maniere  d’envisager  et  d’operer  la  hernie 
grossiere  et  barbare.  Celse,  qui  estle  premier  auteur  dans  lequel 
ce  sujet  soit  traite,  declare  tout  d’abord  que  les  sentiments  sont 
tres  partages  sur  cette  affection.  II  ne  dit  que  deux  mots  sur  la 
hernie  inguinale  simple,  et  s’etend  longuement  sur  la  chute  de 
l'intestin  dans  les  bourses.  D’apres  lui,  toute  hernie  provient  de 
rupture  du  peritoine.  Paul  d’Egine,  au  contraire,  admet  la  dis¬ 
tension,  du  peritoine  sans  rupture.  Ce  double  mode  de  produc¬ 
tion  de  la  hernie  par  rupture  et  par  distension  du  peritoine  est 
formellement  etabli  dans  notre  auteur,  et  je  m’etonne  que 
Kurt  Sprengel 1  pretende  que,  jusqu’au  xvie  siecle,  on  ait  admis 
que  le  peritoine  n’enveloppait  plus  les  intestins  hernies. 

L’etude  des  maladies  des  organes  genitaux  avait  fait  quelques 
progres  de  Celse  a  Paul  d’Egine.  On  trouve  dans  celui-ci  plu- 
sieurs  affections  qui  sont  omises  dans  le  premier,  telles  que 
l’hypospadias  et  le  paraphimosis,  ainsi  que  quelques  maladies 
du  prepuce.  Le  diagnostic  et  le  traitement  de  plusieurs  autres 
sont  mieux  entendus  et  plus  developpes  dans  l’auteur  grec.  Je 
ne  veux  pas  parler  de  la  description  qu’il  donne  du  precede  a 
l’aide  duquel  on  fait  les  eunuques.  II  a  beau  s’en  excuser  et 
declarer  que  cette  operation  est  en  dehors  des  devoirs  du  chi- 


Histoire  de  lamddecine,  vol.  VII,  p.  131. 
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rurgien,  il  n’en  est  pas  moins  immoral  de  la  voir  figurer  dans 
un  traitede  chimrgie.  II  est  vrai  que  si  Celse  ne  la  donne  pas, 
il  decrit  en  revanche  l’infibulation.  Paul  d’Egine  traite  encore 
de  diverses  tumeurs  ou  excroissances  aux  parties  sexuelles  tant 
masculines  que  feminines,  de  l’hermaphroditisme,  du  rhacosis, 
ducercosis,  des  maladies  des  ongles,  etc.,  etc.,  et  donne  les 
differentes  operations  applicables  a  ces  maladies,  qui  ne  sont 
point  mentionnees  dans  l’ecrivain  latin ,  et  qui  constatent  un 
progress  assez  notable  dans  les  connaissances  chirurgicales. 

La  methode  de  cystotomie  qui  a  conserve  le  nom  de  Celse 
est  tellement  connue,  qu’il  est  inutile  d’en  parler,  sinon  pour 
signaler  deux  points  qui  different  entre  la  description  de  1’auteur 
latin  et  celle  du  medecin  grec.  Le  premier,  c’est  que  Paul  ne 
defend  pas  d’operer  les  malades  ages  de  plus  dequatorze  ans;  le 
second,  c’est  qu’il  fait  l’incision  obliquement  sur  le  cote  gauche 
du  perinee,  au  lieu  de  la  faire  en  croissant  sur  le  raphe.  Ajoutons 
qu’il  emploie  la  succussion  avant  d’operer,  pour  faire  tomber  la 
pierre  sur  le  col  de  la  vessie. 

Les  moyens  de  retirer  le  foetus  mort  dans  l’uterus  ne  dif¬ 
ferent  pas  beaucoup  dans  les  deux  auteurs.  Cependant  il  y  a 
dans  le  chirurgien  grec  un  progres  qui  a  de  1’importance,  en  ce 
qu’il  est  possible  qu’il  ait  donne  l’idee  de  l’invention  du  forceps. 
C’est  l’application  simultanee  de  deux,  crochets  qu’on  enfonce  a 
droite  et  a  gauche  dans  la  partie  du  foetus  qui  se  presente ,  et 
au  moven  desquels  on  1’extrait  en  tirant  peu  a  peu  et  avec  pre¬ 
caution.  En  effet,  de  la  a  l’idee  d’un  instrument  mousse  a  deux 
branches  applicable  au  foetus  vivant,  il  n’y  a  vraiment  qu’un 
pas.  Precedemment,  Pbilumenus  avait  donne  le  precepte  d’aller 
ehercher  les  pieds  de  1’enfant  en  le  retournant  pour  l’amener 
au  dehors,  et  a  ce  sujet  Peyrilhe  s’ecrie  :  «  Si  cette  manoeuvre 
est  aussi  salutaire  qu’on  le  pretend,  que  de  couronnes  civiques 
ne  merita  pas  Philumene,  ou  celui  qui  le  premier  apprit  aux 
homines  1’operalion  dont  nous  trouvons  cbez  lui  les  premiers 
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vestiges ! ! !  »  Le  passage  de  Philumenus  se  trouve  dans  Aetius, 
Tetrabiblos ,  IV,  serrn.  h,  c.  23  :  At  si  caput  foetus  locum  ob- 
struxerit,  in  pedes  vertatur  atque  ita  educatur.  II  paraitque  le 
precepte  de  Philumenus  ne  fut  pas  accepte ,  car  il  a  fallu  bien 
des  siecles  pour  que  la  version,  qui  rend  tant  de  services,  fut 
universellement  adoptee. 

Dans  le  chapitre  des  fistules  en  general,  les  deux  auteurs  sont 
d’accord  pour  prescrire  le  deployment  ou  1’agrandissement  du 
trajet  et  l’excision  de  la  callosite ;  mais  lorsque  la  fistule  aboutit 
a  un  os  carie.  Paul  d’Egine  prescrit  la  resection  de  l’os.  II  veut 
meme,  si  la  maladie  siege  aux  membres,  qu’on  enleve  la  totalite 
degjisAlans  les  cas  ou  ils  seraient  atteints  de  carie  ou  denudes 
de  chairs.  C’est  la  une  hardiesse  qu’on  ne  trouve  point  dans 
Celse,  lequel  ne  va  pas  au  dela  de  Fapplication  du  trepan. 

Nous  arrivons  a  un  des  passages  les  plus  interessants  de  la 
Chirurgiede  Paul  d’Egine:  c’est  celui  ouil  traite  de  1 ’extraction 
des  projectiles.  C’etait  la  partie  de  la  chirurgie  ancienne  la  plus 
etudiee,  celle  qui  offraitla  pratique  la  plus  frequente  et  la  plus 
etendue,  et  celle  aussi  ou  elle  etait  appelee  a  rendre  les  services 
les  plus  signales  et  les  plus  eclatants.  Aussi,  dans  les  deux  au¬ 
teurs  ,  les  procedes  reposent  sur  les  memes  principes ,  et  les 
changements  ne  portent  que  sur  des  points  de  detail.  Toutefois 
le  chapitre  de  l’auteur  grec  est  beaucoup  plus  developpe  et  plus 
complet  que  celui  de  Fauteur  latin.  Paul  y  etablit  les  signes  etle 
diagnostic  des  blessures  des  differents  organes  profondement 
situes,  pose  des  regies  generales  pour  le  pronostic  et  pour  les 
resolutions  a  prendre  dans  les  cas  douteux.  C’est  dans  ce  cha¬ 
pitre  qu’il  rappelle ,  en  citant  Hippocrate ,  le  precepte  en  vertu 
duquel  le  pere  de  la  medecine  prescrit  de  mettre  le  blesse  dans 
la  position  ou  il  se  trouvait  quand  il  a  recu  sa  blessure,  et, 
si  cela  est  impossible,  dans  une  situation  rapprochee;  ce 
qui  prouve  que  M.  Malgaigne1  s’est  trompe  cn  attribuant  a 

1  Introduction  aux  QEuvres  d’ Ambroise  Pare,  p.  236.  <tA.  Pareinsista  sur  cc  prd- 
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AmbroisePare  la  decouvertede  ce  preceptequi  remonte,  comme 
on  le  voit  ici,  aux  origines  mernes  de  la  medecine.  A  un  autre 
point  de  vue ,  le  passage  de  Paul  dontie  des  notions  qii’on  ne 
trouverait  nulle  part  ailleurs  sur  la  maniere  dont  etaient  faites 
les  fleches  et  en  general  tous  les  projectiles  dont  se  servaicnt  les 
aneiens ,  sur  les  differentes  matieres  dont  ils  etaient  composes, 
et  sur  les  moyens  a  l’aide  desquels  on  s’ingeniait  a  les  rendre 
aussi  meurtriers  que  possible. 

Quant  a  ce  qui  eoncerne  les  fractures  et  les  luxations,  comme 
Paul  d’Egine  n’a  guere  fait  que  rapporter  les  methodes  et  les 
regies  posees  par  Hippocrate ,  lesqiielles  etaient  parfaitement 
connues  de  Celse,  il  ne  peut  pas  v  avoir  de  grandes  differences 
dans  leur  maniere  d’envisager  ces  accidents .  Toutefois  il  y 
avait  eu  entre  eux  un  chirurgien  renomme,  Soranus ,  qui  nous 
a  laisse  un  fragment  sur  le  traitement  des  fractures,  sans  parler 
de  l’ouvrage  publie  par  Ccelius  Aurelianus,  et  qui  est  egaleiilent 
du  a  Soranus.  Paul  d’Egine  a  mis  a  contribution  1’ouvrage  de  ce 
chirurgien,  comme  on  peut  le  voir  dans  le  chapitre  ou  il  traite 
de  la  fracture  du  bras.  G’est  au  sujet  du  procede  de  Soranus  que 
Peyrilhe 1  dit :  «  L’intention  de  mettre  tous  les  muscles  de  la 
partie  dans  le  relachement  est  si  manifeste  ici,  qu’oii  ne  s’arre- 
tera  point  a  la  faire  remarquer.  Peut-etre  pourrionsmous  ajouter 
que  les  avanlages  des  extensions  faites  a  la  maniere  de  Soranus 
sont  trop  frappants ,  ont  ete  trop  bien  sentis  par  tous  les  prati- 
ciens  jusqu’aPaul  d’Egine,  pour  que  l’habitude  puisse  maintenir 
encore  la  routine  opposee.  11  est  bien  singulier  que  les  aneiens, 
dont  nous  ravalons  si  fort  les  connaissances  anatomiques,  aient 
mille  traits  comparables  a  celui-ci,  qu’on  cbercberait  vainement 
dans  les  meilleurs  ecrits  modernes ,  et  que  tout  grands  anato- 

cepte  special  et  tout  nouveau  dont  il  venait  de  faire  une  si  heureuse  application  sur 
M.  deBrissac,  de  mettre  les  blesses,  pour  extraire  les  balles,  dans  la  position  qu’ils 
avaient  4  l’instant  de  la  blessure. 

1  Histoire  de  la  chirurgie,  liv.  V,  p.  254. 
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mistes  que  nous  sommes,  nous  sovons  reduits  a  prendre  ehez 
eux  les  connaissanees  que  nous  leur  refusons.  » 

En  somme ,  la  chirurgie  de  Paul  d’Egine  est  plus  complete , 
plus  avancee  en  beaucoup  de  points  que  celle  de  Celse.  II  y  avait 
eiT  evidemment  de  notables  progres  accomplis  pendant  le  laps 
de  temps  qui  les  separe.  Maisen  raison  des  circonstances  poli- 
tiques  et  des  revolutions  desastreuses  qui  affligerent  le  monde 
pendant  la  periode  de  decadence  de  l’empire  romain,  ces 
progres  ne  porterent  aucuns  fruits  et  demeurerent  steriles.  La 
science  suivit  le  mouvement  politique,  et  tomba  dans  un  etat  de 
decheance  telle ,  que  les  travaux  et  les  developpements  ante- 
rieurs  devinrent  une  lettre  morte.  Elle  subit  un  temps  d’arret 
de  plusieurs  siecles ;  et  entre  une  societe  qui  s’eteignait  dans  des 
convulsions  perpetuelles  et  une  autre  societe  qui  se  constituait 
avec  tant  d’efforts ,  sa  culture  fut  completement  negligee  :  un 
grand  nombre  de  livres,  fruit  de  Fexperience  et  du  genie  des 
anciens ,  furent  dissemines  et  aneantis  pour  toujours.  L’art 
retomba,  comme  la  societe  elle-meme,  dans  une  enfance  relative 
pendant  laquelle  les  empiriques  de  bas  etage  et  les  speculateurs 
de  la  credulite  humaine  s’emparerent  de  son  domaine. 

Le  resume  rapide  que  je  viens  de  faire  des  principaux  progres 
accomplis  en  chirurgie  dans  les  six  premiers  siecles  de  Fere 
chretienne  donne  la  mesure  de  Fimportance  que  doit  avoir 
Paul  d’Egine  a*  nos  yeux.  A  tous  egards,  son  ouvrage  est  aussi 
interessant  pour  nous  que  celui  de  Celse ;  et  il  doit  nous  etre 
plus  precieux  encore,  si  l’on  songe  que  jusqu’a  la  renaissance  il 
fut  le  guide  de  tous  ceux  qui  voulurent  etudier  et  pratiquer  se- 
rieusement  la  chirurgie ,  aussi  bien  des  Arabes  que  des  opera- 
teurs  des  autres  pays.  Les  contemporains  en  sentiront  mieux  le 
prix,  a  mesure  qu’ils  le  connaitront  da  vantage  etqu’ilsl’etudie- 
ront  dans  tous  ses  details.  En  le  lisant,  ils  auront  une  fois  de  plus 
la  preuve  de  la  profonde  verite  que  renferme  la  phrase  de 
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M.  Littre,  que  j’ai  mise  comme  epigraphe  en  tete  de  ce  livre  : 
«  II  n’est  pas  un  developpement,  le  plus  avance  de  la  medecine 
contemporaine,  qui  ne  se  trouve  en  embryon  dans  la  medecine 
anterieure.  » 
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SUR  LES  MANUSCRITS  DE  PAUL  D’EGINE 

COLLATIONNfe  POUR  CETTE  EDITION. 


Je  dois  entrer  dans  quelques  details  sur  les  manuscrits  que  j’ai 
collationnes  et  al’aide  desquels  j’ai  eonstitue  le  texte  que  je  publie 
dela  Chirurgie  de  Paul  d’Egine.  En  effet,  tout  le  rnonde  sait  que 
ces  copies ,  transmises  de  main  en  main  depuis  l’auteur  jusqu’a 
nous,  sont  les  seules  pieces  authentiques  sur  lesquelles  il  est  pos¬ 
sible  de  s’appuyer  pour  faire  subir  a  un  texte  les  epreuves  d’une 
critique  judicieuse  et  raisonnee.  C’est  en  comparant  entre  elles 
leurs  differentes  lemons  qu’on  peut  arriver  a  etablir  une  edition 
aussi  bonne  que  possible  d’un  auteur,  sans  se  laisser  egarer  par 
des  hypotheses  plus  ou  moins  specieuses.  En  dehors  de  1’ auto¬ 
rite  des  manuscrits,  on  est  veritablement  sans  boussole  et  sans 
guide,  on  marche  en  tatonnant  de  conjectures  en  conjectures,  et 
1’on  ne  peut  atteindre  qu’un  resultat  de  tous  points  contestable. 
Avec  l’aide  de  ces  documents  ,  au  contraire ,  et  en  les  controlant 
les  uns  par  les  autres,  la  critique  parvient  a  lever  la  plus  grande 
partie  des  difficultes  que  presente  un  texte,  lorsque  surtout  elle  a 
a  sa  disposition  un  certain  nombre  de  manuscrits.  Or  c’est  preci- 
sement  pour  epargner  aux  lecteurs  l’obligation  penible  d’aller  eux- 
m6mes  chercher  a  ces  sources  les  moyens  de  rectifier  les  passages 
defectueux  ou  incorrects  des  deux  editions  imprimees  de  notre 
auteur,  que  je  me  suis  decide  a  publier  toutes  les  diverses  leqons 
recueillies  en  collationnant  ces  manuscrits.  Au  moyen  de  ces  va- 
riantes  que  j’ai  mises  au  bas  de  chaque  page,  les  lecteurs  auront 
sous  les  yeux  tous  les  elements  positifs  necessaires  pour  la  rectifi¬ 
cation  et  la  correction  du  texte. 

Au  lieu  de  repeter  a  chaque  note  le  numero  des  manuscrits, 
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j’ai  designe  chacun  d’eux  par  une  lettre  de  l’alphabet ;  et  dans  la 
notice  qui  va  suivre,  je  donnerai  la  clef  de  cette  substitution,  qui 
m’a  paru  d’un  usage  plus  facile,  plus  commode,  et  qui  d’ailleurs 
a  deja  ete  employee  par  d’autres  dans  de  semblables  circon- 
stances.  Pour  cette  designation,  j’ai,  a  peu  de  chose  pres,  suivi 
l’ordre  chronologique  des  manuscrits,  en  commencjant  par  les 
plus  anciens.  Toutefois  je  dois  prevenir  que  pour  ce  qui  concerne 
Page  de  ces  manuscrits,  je  n’ai  point  pris  sur  moi  de  le  discuter : 
mes  connaissances  en  paleographie  ne  m’auraient  point  paru 
suffisantes  pour  m’inspirer  une  grande  confiance  dans  la  solution 
que  j’aurais  pu  donner  a  de  pareilles  questions,  lors  m6me  que 
la  nature  de  mon  travail  n’aurait  pas  du  me  les  faire  mettre  de 
cote.  J’ai  done  suivi  avec  un  complet  abandon  les  renseignements 
donnes  par  les  notes  qui  existent  dans  les  differents  catalogues 
de  la  Bibliotheque  imperiale,  ou  qui  se  trouvent  en  tete  des  ma¬ 
nuscrits.  Ces  notes,  eneffet,  sont  1’ oeuvre  de  divers  bibliothe- 
caires,  aussi  savants  hellenistes  qu'habiles  paleographes ,  qui  se 
sont  succede  dans  la  direction  du  departement  des  manuscrits 
a  cet  etablissement. 

Je  croirais  manquer  a  toute  convenance  et  au  devoir  de  la  re¬ 
connaissance,  si  je  n’adressais  pas  tout  d’abord  ici  mes  remerci- 
ments  aux  conservateurs  et  employes  qui  dirigent  le  depdt  des 
manuscrits  a  notre  Bibliotheque  imperiale,  pour  l’inepuisable 
complaisance  et  pour  l’extr6me  bienveillance  avec  lesquelles  ils 
m’ont  mis  a  m6me  de  puiser  a  loisir  a  toutes  les  sources  qui 
m’etaient  necessaires.  Je  n’ai  jamais  demande  en  vain  leurs  con- 
seils ,  ef  ils  m’ont  toujours  prodigue  tous  les  renseignements  que 
j’ai  reclames  ayec  une  liberalite  pour  laquelle  je  nVempresse  de 
leur  temoigner  ma  plus  vive  gratitude. 

X'  SlfeCLE? 

N”  2205  designe  par  A. 

Sate  en  tete  de  ce  manuserit.  —  Codex  membranaeeus  4  2s  sasculo  scriptus 
quo  continentur  Pauli  JEginetae  artis  ipedicae  libri  septem  una  cum  scholiis 
quae  videntur  esse  recentioris  manus. 

>  Les  numeros  sont  ceux  du  Catalogue  imprime. 
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Autre  note  en  me  du  manuscrit.  —  Pauli  iEginet®  6pera  inedica.  Deest 
caput  65  etultimum  libri  quinti  folium  unum.  Deest  finis  iiltimi  capitis  libri 
ultimi.  Codex  membranaceus  11°  saeculo  sctiptus  quo  Cbhtinetur  Paiili  JSgi- 
netae  artis  medicse  compendium. 

Note  du  Catalogue  imprimd.  —  Codex  membranaceus,  olim  Medicffius,  quo 
continentur  Pauli  jEginetae  rerum  medicinalium  libri  septem.  Conjectae  ad 
marginem  non  paucae  annotationes ,  idque  recentiore  iti&nu  ;  forte  Mdrci  Ca- 
basilae  mediei,  penes  quern  nostrum  hoc  exemplar  quondam  fuisse  potest  ex 
illius  chirographo.  —  Is  Codex  decimo  ssbculo  videtur  exaratus. 

Ce  manuscrit,  d’une  tres  belle  ecriture,  n’d  pas  fen  tlte  le  distiqtte  dont  j’ai 
fait  mention  precedemment ;  on  y  lit  seulemeht  :  IIAYAOY  AirlNHTOT  ; 
et  au-dessus  de  ces  mots  se  treuVeht  les  signes  employes  pour  designer  les 
poids  des  substances  medicamenteuses. 

XI*  SIECLE. 

N°  2206,  design^  par  B. 

II  n’y  a  pas  de  note  eh  t£te  de  ce  manuscrit ,  le  distique  Jambique  s’y 
trbhve  au-dessus  de  la  preface. 

Note  i du  Catalogue  imprime.  —  Codex  membranaceds  ,  olim  Colbertinus  , 
qdo  Continentur  Pauli  -Eginefe  de  re  medica  libri  Septem  ;  ultimi  finis  desi- 
deratur.  Singulis  autem  libris  praefixus  capitum  index.  —  Is  Codex  sceculo 
undefciiho  exaratus  videtur. 

Ce  manuscrit  est  tres  elegammenl  ecrit  sur  deux  colonnes. 

XP  SlECLE. 

N°  2217;  dCsigne  par  C. 

Note  en  tele  de  ce  manuscrit.  — Codex  membranaceus  11°  saeculo  scriptus, 
quo  continentur  Pauli  ,EginetaB  collectionum  medicarum  libri  quinque  pos- 
trefni :  tertii  desideratur  et  septimi  pars  maxima  recentioris  est  scripturae. 

Le  premier  folio  est  numerote  to.  Il  commence  au  chapitre  28  du  iivre 
troisieme. 

Note  du  Catalogue  imprime.  —  Codex  membranaceus  quo  continentur  Pauli 
JJginetae  collectionum  ad  artem  medicam  pertinentium  libri  quinque  ultimi : 
septimi  autem  pars  major  recentiore  manu  scripta  est.  —  Is  Codex  sceculo 
undecimo  exaratus  videtur. 

XII*  SIECLE. 

N°  446  du  Supplement,  designe  par  S. 

Note  du  Catalogue  du  Supplement.  —  Codex  membranaceus  quo  conti¬ 
nentur  : 

1°  Galenus  ad  Glauconem,  de  medendi  methodo. 
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2°  Ejusdem  de  febre  laborantibus. 

3°  Ejusdem  de  palpitatione. 

4°  Ejusdem  de  morbis  oculorum. 

5°  Ejusdem  de  variis  remediis. 

6°  Organum  astronomicum  et  epistola  Petosiris  ad  Nechepso  regem 
Assyriorum. 

7°  Hippocratis  aphorism). 

8°  Ejusdem  praenotiones. 

9°  Ejusdem  epistola  ad  Ptolemaeum. 

4  0°  Galeni  defmitiones  medicae. 

41*  Stephani  archiatri  medica. 

4  2°  Leonis  philosophi  et  medici  compendium  artis  medicae. 

4  3°  Eclogae  quaedam  ex  Oribasio  medico. 

Is  Codex  exeunte  duodecimo  saeculo  exaratus  videtur. 

Le  Catalogue  a  omis  ici  le  fragment  du  VI*  livre  de  Paul  d’Egine ,  qui  se 
trouve  dans  ce  manuscrit ,  au  folio  4  4  4,  a  la  suite  de  :  Stephani  archiatri 
medica.  En  titre  de  ce  fragment  on  lit  :  Ev  toutm  to>  rap!  ™-; 

j^E'SSopyoxifiEvwv  Xcytzat ,  zarj  xaza  capxa  xa(  rwv  ev  to?;  oorotj  Sewpovf. ti-jun , 
amp  hi  tm  mp'c  xa.zayp.az wv  xat  tuv  t^apdpripdzwv  cvuircpariczat  Xoya-  —  Ce 
fragment  knit  avec  le  chapitre  63. —  Les  chapitres  4  5,  46,  47,  4  8,  4  9,  20 
et  24  manquent. 

Ce  manuscrit  est  mutile  en  beaucoup  d’endroits  et  d’une  lecture  difficile. 

XIII*  SIECLE. 

N°  2292,  d&igng  par  D. 

II  n’y  a  pas  de  note  en  tAte  de  ce  manuscrit.  La  preface  manque ,  et  il 
commence  par  le  chapitre  4 er  du  livre  I",  au-dessus  duquel  on  lit  :  IlauXo; 

cazpcaotptazrii. 

Xote  du  Catalogue  imprime.  —  Codex  bombycinus  quo  continentur  Pauli 
iEginetae  opera  eadem  omninO  cum  editis.  —  Is  Codex  saeculo  decimo  tertio 
exaratus  videtur. 

L’ecriture  n'en  est  pas  elegante  et  l’orthographe  est  vicieuse,  mais  son 
texte  est  d’une  grande  correction. 

XIII*  SlfeCLE. 

N°  2207,  d&ignd  par  E. 

.Vote  en  tete  de  ce  manuscrit.  —  Pauli  jEginetae  medicarum  libri  septem. 
Subduntur  quaedam  de  pulsibus  imperfecta.  Codex  chartaceus  scriptus  manu 
Michaelis  Loullondae ,  anno  mundi  6807,  Christi  4  294,  ut  ad  calcem  volu- 
minis  annotatur. 

En  UHe  de  la  preface  on  lit :  Hav).oo  Aiytvr/rou  IlEpto&uToO. 
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Sole  du  Catalogue  imprime.  —  Codex  bombvcinus  quo  continentur  : 
Pauli  AEginetae  de  re  medica  libri  septem.  Libris  Singulis  prcefixus  capi- 
tum  index  :  2°  Tractatus  de  pulsibus.  Desiderantur  initium  et  nomen  auctoris. 
—  Is  Codex  Michaelis  Loullardae  manu,  Christi  anno  1294,  exaratus  est. 

XIV  SlECLE. 

'  N“  2210,  ddsigne  par  F. 

Xoleen  trie  de  ce  manuscrit. —  Codex  bombycinus  Manuelis  Pancralii 


manu  scriptus  saeculo  decimo  quarto  : 

Pauli  -figinet®  rerum  medicarum  libri  septem. . F°  1 

Antiballomena .  364 

De  mensuris  et  ponderibus .  367 

Nomina  instrumentorum  medicorum .  368 

Damnasti  excerpta  ex  Galeno  de  puerperis  et  infantium  curatione.  368 
Jacobi  Psychristi  Bvzantii  remediorum  quorumdam  Confectiones. .  369 

Index  confectionum  variarum . . .  378 


En  tCte  de  la  preface  on  lit :  Touvspa  pm  XlaS/.o;  ,  Alyntx  got  — 

Hau/c'j  AlyrsriTQv  TztpiootozoZ.  Les  deux  premiers  tiers  de  la  preface  sont 
d’une  autre  ecriture  que  le  reste. 

Note  du  Catalogue  imprime.  Codex  bombvcinus  quo  continentur  : 

1°  Pauli  JSginetee  de  re  medica  libri  septem,  praefixus  capitum  index. 

2°  Nomina  instrumentorum  variorum  quibus  chirurgi  medici  uti  solent. 

3°  Excerpta  ad  medicinam  pertinentia  e  Damascio,  Galeno,  Palladio 
iatrosophista  et  Jacobo  Psvchresto. 

4°  Variae  medicamentorum  compositiones ;  quse  pars  nostri  exemplaris  in 
membrana  scripta  est. 

Is  Codex  Manuelis  Pancratii  manu,  saeculo,  ut  videtur,  decimo  quarto 
exaratus  est, 

Le  distique  lambique  ne  s‘y  trouve  pas. 

XIV«  SlECLE. 

N°  2209,  dCsigne  par  G. 

Note  du  Catalogue  ancien,  manuscrit,  sous  le  n°  2692.  —  Pauli  eEginetae 
rerum  medicarum  libri  septem :  Codex  chartaceus. 

II  ne  contient  pas  la  preface  et  commence  au  chapitre  1er,  livre  Ier. 

Note  du  Catalogue  imprime.  —  Codex  chartaceus ,  olim  Colbertinus ,  quo 
continentur  : 

1°  Pauli  .Eginetae  artis  medicae  compendium  libris  septem  comprehensum. 
Singulis  praefixus  capitum  index. 
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2°  Libanii  sophist®  opuscula  quaedam  nempe  :  irae  vituperatio ,  bovis  en¬ 
comium,  ruris  et  urbis  comparatio,  aliaque  id  genus  jampridem  edita. 
Is  Codex  seculo  decimo  quarto  exaratus  videtur. 

XIV*  SlfcCLE. 

N*  2208 ,  d&ign6  par  H. 


Xote  du  Catalogue  ancien,  manuscrit,  sous  le  n°  2690.  —  Pauli  .Eginetae 

rerum  medicarum  libri  VII . F°  1 

Galeni  antiballomena .  380 

De  ponderibus  et  mensuris  et  eorum  notis .  382 

Adamantinus,  de  ponderibus  et  mensuris .  385 

De  trigonis .  388 

Glossae  botanic® .  388 

Codex  bombvcinus  decimo  quarto  saeculo  scriptus. 


Note  du  Catalogue  imprime.  —  Codex  chartaceus  ab  Antonio  Eparcho , 
Francisco  primo  oblatus.  Ibi  continentur  : 

1  •  Pauli  .Eginetae  de  re  medica  libri  septem.  Praefixus  capitum  index : 
praefixum  quoque  epigramma  in  laudem  Pauli. 

2“  Excerpta  e  Galeno  de  remediis  succedaneis. 

3°  Opuscula  quatuor  de  ponderibus  et  mensuris.  Postrema  duo  e  Galeni , 
Oribasii  et  Adamantii  scriptis  excerpta  sunt. 

4°  Anonymi  Lexicon  botanicum. 

Is  Codex  anno  Christi  1360  exaratus  est. 

J'ai  cherche  a  dechiffrer  l  epigramme  dont  on  vient  de  parler  et  qui  est 
mutilee  en  plusieurs  endroits.  Elle  presente  des  difficultes  que  je  ne  me  flat  te  pas 
d’avoir  resolues  entierement.  Quoi  qu’il  en  soit,  j’ai  lu  cette  epigramme  de  la 
maniere  suivante  :  je  mets  entre  parenthese  les  mots  et  les  lettres  restitues 
par  nous. 

IlauXo;  mrpoj  avr,p,  iroXX.uv  a-jra^io;  a XXtov, 

AvSpaan  riSt  ymai^tv  vouacdv  tupero  -TrauXav. 

[Horn]  S’  aurov  ?v£!x£,  [3aSa i,  roffov  avSpot ;  too)  St 
AiyivijTou  irpoj  KaXXtpia^ov  ,  itlr,'iag  ij  owEx&jpwj ; 

[Tg>  or,  KaX]Xtpayw  xftpjXtov  wjtojce  IlavXo;,  IpiSaXwv  (3 1- 
[©.otj  irjaoav  axtOTopir/  j .  IlXvjVa;  St  xExXvjTat  £ir&>vupt&>? 

[toTj  afffjpa at  rr;  apaifjiS '  on  xat  avxxuxXEt  xat  ittpiiytt 
[tt,v  T£jfwj]v  w;  xaxEtiia  tov  T5(ov  iroXov . 

«  Paul,  medecin,  qui  en  vaut  plusieurs  autres,  a  trouve  la  cure  des  maladies 
y>  pour  les  hommes  comme  pour  les  femmes.  Quel  pays  a  produit  un  si  grand 
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»  homme?  Et  un  tel  livre  d’Eginete,  compare  a  Callimaque,  est-ce  une  Pleiade 
»  ou  un  Manuel '?  Certes,  Paul  a  procure  un  tresor  a  Callimaque,  en  renfermant 
»  dans  son  livre  toute  la  medecine.  Or  cet  ouvrage  est  appele  Pleiade,  comme 
»  les  astres  du  Chariot,  parce  qu'i  la  enveloppe  et  retourne  la  doctrine  de  meme 
»  que  cette  constellation  fait  tourner  le  ciel.  » 

Autre  epigramme  en  t6te  de  ce  manuscrit : 

Tovvopa  [ioi  TlaZX.o;,  irarpi;  Afyiva,  iroXXa  [toyr,aa; , 

II a<rav  axtazopiriv,  |3i5Xov  Ircv^a  ft&jv. 

Ce  manuscrit  precieux  est  d'une  grande  correction  et  d’une  ecriture  tres 
elegante. 


XV'  SIECLE? 

N°  2211,  d&igng  par  J. 

.Vote  en  Ute  du  manuscrit.  —  Pauli  /Eginetae  medici  libri  septem  prout 
sunt  editi.  Codex  chartaceus  1 6»  saeculo  scriptus. 

.Vote  du  Catalogue  imprime. — Codex  chartaceus,  olim  Medicaeus,  quo 
continentur  Pauli  JEginetae  de  re  medica  libri  septem . 

Is  Codex  saeculo  decimo  quinto  exaratus  videtur. 

Le  distique  Jambique  se  trouve  en  tfite  de  la  preface. 


XV'  SIECLE? 

N"  2047,  d^signe  par  K. 

Note  en  tele  de  ce  manuscrit.  —  Codex  chartaceus  1 4°  saeculo. 

Lexicon  botanicum . F®  25 

Pauli  iEginetae  medici  libri  VII .  30 

Anonymi  iatrica  initio  mutila .  503 

De  trigonis  .  .  .  . .  505  v. 

De  tryphera .  509 

Codex  chartaceus  eleganter  scriptus  licet  haud  antiquus.  Prae- 

mittuntur  alia  quaedam  iatrica  recenti  omnino  manu .  1 

De  vocibus  animalium,  de  rerum  inventoribus .  S 

Excerpta  ex  Alexandri  Aphrodisaeensis  problematis .  6 

De  XII  lapidibus  et  eorum  coloribus .  9 

De  Thessalonica  et  ejus  conditoribus .  9  v. 

Quaedam  de  viris  illustribus  antiquis .  10 

Hippocratis  epistola  ad  Ptolemaeum  regem  de  hominis  constitu- 


*  Cette  phrase  est  evidemment  incorrecte,  et  le  vers  n’est  pas  regulier;  aussi  je 
la  traduis  un  peu  au  hasard. 
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tione  (opus  impressum  laline  ad  calcem  Meletti  de  structura 


hominis.  Venetiis,  1552) .  13 

Ejusdem  juramentum .  16 

Theophilus ,  de  phlebotomia  sanguinis .  16 


Note  du  Catalogue  imprime.  —  Codex  chartaceus  Fonteblandensis  quo 
continentur  : 

1 0  Excerpta  ex  Alexandri  Aphrodisaei  problematum  libro. 

2°  De  duodecim  lapidibus,  illorumque  coloribus . 

3°  Excerpta  quaedam  non  magni  momenti ,  de  Thessaionica  condita  et  de 
viris  feminisque  nonnullis  illustribus. 

4°  Hippocratis  epistola  ad  Ptolemaeum  regem  de  hominis  fabrica. 

5°  Ejusdem  juramentum. 

6°  Anonymi  lexicon  botanicum. 

7°  Artis  medicae  compendium,  libris  septem  comprehensum,  auctore  Paulo 
-Egineta. 

8°  Remedia  quaedam  ad  certorum  morborum  curationem  idonea.  Initiunj 
et  nomen  auctoris  desiderantur. 

Is  Codex  saeculo  decimo  quinto  exaratus  videtur. 

11  n’a  pas  le  distique  iambique ;  mais  en  tAte  de  la  preface  on  trouve 
les  quatre  premiers  vers  de  l’epigramme  transcrite  plus  haul  du  manuscrit 
n°  2208,  design^  par  H. 

XV'  SlfeCLE? 

N»  2212,  designd  par  L. 

Note  en  tele  de  ce  manuscrit.  —  Pauli  .Eginet®  rerum  medicarum  libri  sep¬ 
tem.  Finis  desideratur.  16°  saeculo  scriptus. 

En  tAte  de  la  preface  on  lit  :  Utaiiyu  r,  napoZs*  (ZlSko$  outjj  Ilauiou  zou 
Alyiynzoo  ircpi  ^taipoca;  xa!  a!z!oc;  voovipdzwv. 

Auru  r,  (ZiQ.og  vmxpXec  UauXso  zoo  Aiynozou. 

Note  du  Catalogue  imprime.  —  Codex  chartaceus  quo  continentur  Pauli 
AJginetae  de  re  medica  libri  septem.  Finis  desideratur. 

Is  Codex  saeculo  decimo  quinto  exaratus  videtur. 

II  n’v  a  ni  le  distique  iambique,  ni  aucune  epigrammeen  tete  de  la  preface. 

XV'  SlfiCLE. 

N°  2192,  d&ignd  par  M. 

Note  en  tete  de  ce  manuscrit.  —  Codex  chartaceus  decimo  quinto  saeeulo , 
quo  continentur : 

1  °  Aetii  libri  sexdecim. 

2°  Africanus,  de  ponderibus  et  mensuris. 

3°  Alter,  de  ponderibus  et  mensuris. 
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4°  jEgineta,  liber  sextus,  a  capite  8  usque  ad  finem.  Codex  Telleriano- 
remensis. 

Note  de  Vaneien  Catalogue  manuscrit,  n°  2687.  —  Aetii  Amideni  compen¬ 
dium  librorum  Oribasii  ad  Julianum,  ad  Eustathium  et  Eunopium,  et  Galeni 
de  medicamentis  et  Archigenis  et  Rufi  et  aliorum  aliquot  veterum  illustrio- 
rum,  distributum  in  libros  16.  Codex  chartaceus. 

Note  du  Catalogue  imprime.  —  Codex  chartaceus ,  olim  TeUerianus,  quo 
cpntinentur. 

1°  Aetii  Amideni  rerum  medicinalium  libri  sexdecim.  Prmmittitur  libro 
primo  operis  totius  breve  quoddam  compendium.  Singulis  praeterea 
praefixus  capitum  index. 

2o  Excerpta  ex  Africano,  de  penderibus  et  mensuris. 

3°  Excerpta  alia  de  eodem  argumento. 

4°  Pauli  /Eginetae  operis  medici  liber  sextus  a  capite  octgyp  usque  ad 
finem  (fol.  316,  verso). 

Is  Codex  saeculo  deciino  quinto  exaratus  videtur. 

XV*  SlfcCLE. 

N°  338  du  Supplement,  design^  par  T. 

Note  en  tdte  de  ce  manuscrit.  —  Liber  Thomae  Linacri  IlauXou  Myr;r,ro\> 

‘KtptoSzwzov. 

Note  du  Catalogue  manuscrit.  Codes  chartaceus,  ex  bibliotheca  ecclesiae 
Parisiensis ,  quo  continentur  Pauli  JSginetae  de  re  medica  libri  septem.  Sin¬ 
gulis  autem  libris  praefixus  capitum  index. 

Is  Codex  soeeulo  deeimo  quinto  exeunte  exaratus  videtur. 

XV*  SlfeCLE. 

N°  494  du  Supplement,  designe  par  X. 

Note  en  Ute  de  ce  manuscrit.  —  TS  iravayicoraTM  pot  avQzvz-n  xai  Szcicoz-n 
fniTpoiroXjTn  Xpvpvus,  ximprlua  xai  l£apya> 

Le  distique  iambique  se  trouve  en  tgte  de  la  preface  qui  commence  au 
folio  1 0. 

Note  du  Catalogue  manuscrit.  —  Codex  chartaceus  a  Mynas  e  Graecia  alla- 
tus,  quo  continentur : 

1  °  Pauli  Jiginetae  de  re  medica  libri  septem.  Initium  deest. 

2°  Sinopsis  ex  arte  medica  Persarum  graece  versa. 

Is  Codex  saeculo  deeimo  quinto  exaratus  videtur. 
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XVI'  SIISCLE? 

N°  2213,  desigue  par  N. 

Note  en  tele  de  ce  manuscrit.  —  Pauli  iEginetae  rerum  medicarum  libri  VII. 
Codex  chartaceus  decimo  quinto  saeculo  scriptus. 

Le  distique  i'ambique  est  en  t6te  de  la  preface. 

Note  du  Catalogue  imprime.  —  Codex  chartaceus ,  olim  Colbertinus,  quo 
continents  Pauli  jEginetae  de  re  medica  libri  septem.  Singulis  praemittitur 
capitum  index. 

Is  Codex  saeculo  decimo  sexto  exaratus  videtur. 

XVI'  SlilCLE? 

N"  2214,  design^  par  0. 

Note  entetedece  manuscrit. — Paulus  JJginela.  Fol.  201 ,  deest  capitulum 
ultimum  libri  4.  Codex  chartaceus  saeculo  decimo  quinto  scriptus. 

II  contient  le  distique  i'ambique  en  tote  de  la  preface. 

Note  du  Catalogue  imprime.  —  Codex  chartaceus ,  olim  Colbertinus,  quo 
continents  Pauli  JSginetae  de  re  medica  libri  septem  quibus  praefixus  capi¬ 
tum  index ;  quarti  autem  caput  ultimum  desideratur. 

Is  Codex  saeculo  decimo  sexto  exaratus  videts. 

XVI'  SlilCLE. 

N"  2215,  dgsignl  par  P. 

Note  en  tdte  de  ce  manuscrit.  —  Codex  chartaceus  decimo  sexto  saeculo 
scriptus.  Pauli  .Eginetae  libri  septem  de  morborum  diversitate  et  causa. 

On  lit  en  tOte  de  la  preface :  AStij  -n  (3i'?Ao;  unapyzi  IlauAou  tou  Atyivij-rou. 
ncpiextt  <5e  r,  irapovea  fitO.o,  avm  ictp'c  Siafopis  xai  alrlot;  vomjua-rav. 

Note  du  Catalogue  imprime. — Codex  chartaceus,  olim  Trichetianus ,  quo 
continentur  Pauli  iEginetae  de  re  medica  libri  septem . 

Is  Codex  saeculo  decimo  sexto  exaratus  videtur. 

XVI'  SlfeCLE. 

N°  2204,  dfeigne  par  R. 

Note  en  tete  de  ce  manuscrit.  —  Codex  chartaceus  decimo  sexto  saeculo 
scriptus,  quo  continentur : 

!•  Alexandri  Tralliani  therapeuticorum  liber  duodecimus  initio  et  fine 
mutilus. 

2°  Theophilus  protospatharius,  de  urinis. 

3°  Pauli  .Eginetae  artis  medicae  compendium. 
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Note  du  Catal^ue  imprime.  —  Codex  chartaceus  quo  continentur  : 

1°  Alexandri  Tralliani  therapeuticorum  liber  duodecimus;  initium  et  finis 
desiderantur. 

2”  Theophili  protospatharii  tractatus  de  urinis. 

3°  Pauli  JEginetae  compendium  artis  medicae. 

Is  Codex  saeculo  decimo  sexto  exaratus  videtur. 

Ces  deux  notes  sont  erronees  en  ce  que  ce  manuscrit  ne  conlient  que  le 
sixieme  livre  du  Compendium  de  Paul  d'Egine. 

J’ai  designe  1’ edition  imprimee  de  Venise  par  Ye.,  et  l’6dition  imprimee  de 
Bale  par  Ba. 

Le  MS  N°  2205  est  designe  par  A.  Le  MS  N°  2047  esl  designe  par  K. 

2206  —  B.  2212  —  L. 

2217  —  C.  2192  —  M. 

446  Suppl. —  S.  2213  —  N. 

2292  —  D.  2214  —  0. 

2207  —  E.  2215  —  P. 

2210  —  F.  2204  —  R. 

2209  —  G.  338  Suppl.—  T. 

2208  —  H.  494  id.  —  X. 

2211  —  J. 

Dans  les  manuscrits  dont  je  viens  de  donner  la  notice ,  il  n’est 
pas  difficile  de  remarquer  des  analogies  et  des  differences  qui 
permettent  de  classer  ces  documents  en  plusieurs  sections  ou  fa¬ 
milies,  suivantles  ressemblaneesquepresentent  les  textes  de  quel- 
ques-uns  dans  les  divers  passages  ou  ils  ne  sont  pas  tous  d’accord 
entre  eux. 

II  y  a  d’abord  une  section  qui  se  distingue  par  la  correction  du 
texte  et  qui  a  servi  pour  ainsi  dire  de  type  a  celui  que  je  publie. 
C’est  celle  qui  comprend  les  manuscrits  DHKR  ,  et  jusqu’a  un 
certain  point  le  manuscrit  J.  C’est  presque  toujours  a  l’aide  du 
texte  donne  par  les  manuscrits  de  cette  section  que  je  suis  parvenu 
a  resoudre  les  difficultes  que  j’ai  rencontrees,  et  surtout  a  combler 
les  lacunes  qui  existent  dans  les  deux  editions  imprimees  et  dans 
les  autres  manuscrits.  Les  manuscrits  de  cette  section,  constam- 
ment  d’accord  entre  eux,  sont  complets,  les  fautes  y  sont  rares  , 
et  ils  paraissent  avoir  ete  copies  par  des  hommes  verses  dans  la 
science  medicale. 


LISTE  DES  AUTEURS  CITES. 


Une  seconde  Section,  qui  est  pour  ainsi  direle  contre-pied  de  la 
precedents,  a  cause  de  I’extreme  corruption  du  texte,  tant  sous  le 
rapport  grammatical  que  sous  le  rapport  medical,  se  compose  des 
manuscrits  GLP.  Ces  derniers  sont  constamment  d’ accord  entre 
eux  dans  leur  incorrection.  Us  fourmillent  de  fautes  ,  comme  on 
peut  le  voit*  paf  mes  notes  ,  et  ils  dortnent  presque  toujOurs  les 
lemons  les  plus  fautives,  comffie  aussi  ils  presentent  les  lacunes 
les  plus  frequentes  etles  plus  considerables. 

Une  troisieme  section,  qui  parait  avoir  servi  de  modele  aux  deux 
editions  itnprimees ,  avec  Iesquelles  seS  textes  sont  tres  soUvent 
d’ accord ,  se  compose  des  manuscrits  ABCT.  Ils  contiennent  les 
mOmes  lacunes  et  les  memes  incorrections  que  les  editions  de 
Venise  et  de  Bale.  De  beaucoup  superieurs  sous  tous  les  rapports 
aux  manuscrits  de  la  section  precedente,  ils  sont  evidemment  in- 
ferieurs  a  ceux  de  la  premiere  section. 

Enfm,  une  quatrieme  section  peut  se  composer  des  manuscrits 
EFMNOX.  Leur  parente,  quoique  moins  frappante  que  celle  des 
manuscrits  qui  formentles  trois  sections  precedentes,  sereconnait 
cependant  et  ressort  principalement  des  passages  oil  le  texte  a  ete 
le  plus  travaille.  Leur  correction  est  a  peu  pres  egale  a  celle  des 
manuscrits  de  la  troisieme  section. 


LISTE  DES  AUTEURS  CITES  DANS  LA  CH1RURGIE  DE  PAUL  d’eGINE  . 

AntyUus,  ch.  33,  40,  §3,  62,  67. 

Faustinus.  ch.  79. 

Galieii,  ch.  20,  21,  37,  40,  45,  86,  87,  90. 

Hippocrate,  ch.  34,  42,  45,  76,  78,  79,  88,  90,  91,  92,  95,  97,  1 0'?, 
112,  m,  115,  117,  118,  121. 

Homere,  ch.  88. 

Justus,  ch,  20. 

Leonides,  ch.  32,  44,  64,  67,  69,  78,  79,  84. 

Marcellus,  ch.  47. 

Musa,  ch.  25. 

Soranus,  ch.  96,  99. 
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Nous  divisons  le  traite  de  la  chirurgie  on  deux  parties  : 
l’une  qui  traite  des  maladies  de  la  chair;  l’autre,  des  maladies 
des  os,  tant  fractures  que  luxations ,  et  nous  allons  eom- 
mencer  par  les  premieres,  en  ecrivant  avec  notre  concision 
habituelle. 

Ainsi  done,  debutant  de  nouveau  par  les  parties  superieures, 
nous  exposerons  la  maniere  de  eauteriser  la  tete  et  principale- 
ment  le  sommet. 
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CHAPITRE  II. 

DE  LA  CAUTERISATION  DE  LA  TETE  DANS  LES  0PHTHALM1ES, 

LES  DYSPNEES  ET  l’eLEPHANTIASIS. 

Lorsqu’une  liumeur  tombe  des  parties  superieures  sur  les 
yeux ,  lorsque  la  respiration  devient  difficile  a  cause  de  l’abon- 
dance  d’liumidite  superllue  qui  se  porte  de  la  tete  vers  la  poi- 
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trine,  et  qui,  par  son  cours,  en  offense  les  parties,  on  pratique 
de  cette  maniere  la  cauterisation  du  milieu  de  la  tete :  on  rase 
d’abord  lesommet  du  crane,  on  y  applique  des  cauteres  a  bou¬ 
tons  et  Ton  brule  le  derme  jusqu’a  l’os;  puis,  quand  l’eschare 
est  tombee,  on  rugine  l’os.  Quelques-uns  cauterisent  l’os  lui- 
meme  de  maniere  a  en  faire  tomber  une  lamelle,  afm  que  par-la 
il  se  fasse  une  perspiration  et  une  evacuation  faciles  des  hu- 
meurs  de  la  tete;  et,  apres  avoir  quelque  temps  conserve  l’ul- 
eere,  ils  le  font  ensuite  cicatriser. 

A  ceux  qui  sont  affectes  d’ elephantiasis ,  quelques-uns  font 
cinq  eschares  a  la  tete :  une  a  la  partie  anterieure  au-dessus  de 
l’endroit  appele  bregma ;  une  autre  un  peu  plus  bas,  en  haut  du 
front,  vers  la  racine  des  cheveux ;  la  troisieme  vers  la  partie 
appelee  occiput ,  etles  deux  autres  vers  les  os  appeles  ecailleux , 
au-dessus  de  l’endroit  ou  sont  attachees  les  oreilles ,  Tune  a 
droite,  I'autre  a  gauche.  En  detachant  ainsi  plusieurs  croutes, 
on  fait  evaporer  et  sortir  de  l’interieur  de  la  tete  une  grande 
quantite  d’humeurs  epaisses,  et  Ton  empeche  par  la  que  la  face 
devienne  malade. 

On  applique  aussi  un  autre  cautere  sur  la  region  splenique, 
afin  que  par  l’eschare  faite  a  la  peau ,  on  guerisse  1’organe  se- 
creteur  de  l’element  melancholique. 

xirrorspco  LP.  —  «  too  Si  x.  BJLNOVeBa.  —  33  Xsirroei^  D.  —  33  Xep'u.tva 
DHK. ,  x»6ouu.sv<x  P.  — 37  orpotncoXap.  sya  D.  ,  orpooxoXiiuiva  F.  — 38  a  to  Ve., 
mvtmv  X.,  mu.uv  T.;  T.  omet  depuis  tmv  Mttm  jusqu'a  rj  tmv  otXeiovmv  inclusiv. — 
39  to  BP.,  (h-Mv  P.  —  30  p-spo?  S.  —  41  oSovoum  X.  —  42  to  irXfflo;  too  -i6ou;  tmv 
irvp..  S.  — 43  HaTfi^ovTK  X.  —  44  fijcxeoTSOovre;  Ve.,  T.  —  43  Xup«vtT« 

BO.,  XtitsvtoOat  X.  _ 46  aoXuovTt  D.  —  47  -posuSaXXoosi  LP.,  xat  omis  d.  T.  — 

48  T a  AGS. 43  sOMTO'jpfM  S.  —  30  x“l«u  au  lieu  de  nspirr...  S.  —  51  Sixivr.;  au 

lieu  de  tt;  N.  —  52  -fevo(x..  GLP.,  iay apa;  omis  d.  T.  —  33  flepairsoffouev  D. 
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To  vopoY.i'pxlov  rnxSog  wvo'pxxzxc  1  psv  x  no  zrjg  ioto’znzog 
joi i  ytv&pivov 2  vypou  uoxzwoovg  tyjv  oiixtxy  xmxpyovrog. 
YtVizxi  os  z dig  nxiolotg  y.xz'  on/r/jv  3  ttjv  am'zefyv,  xpvwg* 
$).t§opivri§  vtto  ray  pxtwv 5  -rife  xsftxlrjg ,  v;  !|  aS^Xoy 
ctb'sts ,  ^  yxzx  pficjy  6  cqyuov  yj 7  a 77£to>v  xat  zig  apyhv 
Gvxixv  roS  t/.yySivzog  8  xtpxzog  pezaMSXripivov 9 ,  vj  xara 
apxiwxiv 10  oitopovuJyng 11  Tijg  SXrjg  xat  yzpo[Xsvriq  pizxcv 
Mptj.x-.og  you  r.BpiY.pxviov  12.  H  yxp  pizx*v  Uspixpavtov  xat 
Mppxzog  13  xuvixZxzxi  14  to  tty/JOV ,  v?  a£ca|y  r.BpiYpxviov 
y.xi  hxziov ,  73  pezX%v  hxziov  y.xi  p-nvr/yog. 

Toig  ply  ovv  p-zxcv  15  Mppoczog  y.x\  HBpiYpaviov  vpivog, 
Tixpinszxi 16  57x0c  £u«©Y)g ,  bpoypovg ,  xvxlyrig ,  Big  v6og 
YiY.vpzwp.iyog  17 ,  or  oXiyov  xwpxzog 18  vtso—izzwv  y.xzx  tyjv 
knipBtxtv  19  tmv  Saxxy/.wv ,  pomiwg  20  iinziYwy  y.xi  tMzipiSi- 
xzxpsvog  21 . 

Torg22  os  tj.Bzxci>  Tzepaipaviov  y.xi  hxziov  zx  pev  x/.).x 
bpot'wg,  0  0£  07x0c 23  ZYJ.-npxTX.p6g 24  x£  xat  fipxMwq  biywv  23 
cog  av  xat  ota  nmovwv  vno-ir.zoM 26  xwpxzwv,  xlyovxi  zb 
P xklov. 

To?g  §£  psza^v  p-nvty/og  xat  hxziov,  oyv.og  piv  ixzcv27, 

1  «v%to6$u  J.  —  u.lv  omis  d.  GLP.  —  2  rfevou...  ALG.  — 3  drew  omis  d. 
DEJRX.  —  4  au.csuS>;  X.  —  5  iciav  au  lieu  de  (i-xtuv.  GLP.  —  6  **w$i8si»  B. 
_  1  i-fi&At  x  omis  d.  BO.  —  8  Iqxuflevrc;  DNVeBa.,  tcu  omis  d.  T.  —  9  u.;ragx>.- 
Xoasvoy  au  lieu  de  tiETa§EgXxu.svou  GLP.  —  10  apdouciv  LP.  — 11  5u5fju.svx; 
A.',  Jiiijpu*...  CFX.,  fotffc-j...  G  JT.,  M9iif a...  DR.,  Jiii&pcj...  HK.,  5ir,<5>... 

S.  _ 12  s.  ajoute  iu-svc;  et  met  si  pour  x.  —  13  Sippin;  Ba.  —  14  caviar...  «.sra 

to  LP...  A.  omet  depuis  x  -jap  jusqu’a  xxi  corsca  exclusiv...  CDF.  omettent  de¬ 
puis  p,  -rap  jusqu’a  uinsvc;  Saps-...  exclusiv. ;  N.  omet  depuis  y.xi  carloa  jusqu’a 
uuivc;  -Traostr. ..  exclusiv.;  XES.  omettent  [tETdja  darscu  y.xi..  —  15  u.etx  rev 
£  A.  -  16  6  or/0?  0.  —  17  *acuiTTBu.svo;  GLPT.  —  18  Dalechamps 

veut  qu'au  lieu  de  <SV  oXi-jou  swaiTo;  on  mette  <5V  oXi-jou  5ia.arxu.aTc;,  et  G.  d’An- 
dernach,  qu’il  n’y  ait  pas  de  virgule  avant  ?a5!o;,  qu’elle  soil  au  contraire  avant 
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CHAPITRE  III. 

DE  L’HYDROCEPHALE. 

L’hvdroeephale  prend  son  nom  de  la  nature  propre  de  1’hu- 
meur  qui  la  forme,  laquelle  est  aqueuse.  Elle  vient  aux  enfants 
ou  parce  qu’au  moment  meme  de  l’accouchement,  les  sages- 
femmes  leur  compriment  maladroitement  la  tete;  ou  par  une 
cause  latente ;  ou  par  suite  de  rupture  d’un  ou  de  plusieurs  vais- 
seaux,  quand  le  sang  qui  en  decoule  se  change  en  une  humeur 
inutile ;  ou  par  un  relachement  qui  permet  a  la  matiere  de  trans- 
suder  et  de  se  repandre  entre  la  peau  et  le  pericrane.  En  effet, 
Thumeur  s’amasse  ou  entre  la  peau  et  le  pericrane,  ou  entre  le 
pericrane  et  l’os,  ou  entre  l’os  et  la  meninge. 

Lorsque  l’humeur  se  tiertt  entre  la  peau  et  le  pericrane,  il 
s’ensuit  une  tumeur  facile  au  toucher,  sans  changement  de 
couleur  a  la  peau ,  indolente ,  elevee  et  eonvexe ,  separee  des 
doigts  qui  la  pressent  par  peu  de  parties,  cedant  et  se  depla- 
cant  facilement. 

Lorsque  l’humeur  se  trouve  entre  le  pericrane  et  l’os ,  les 
autres  choses  se  passent  de  meme ;  seulement  la  tumeur  est  plus 
dure,  cedant  lentement  parce  qu’il  y  a  plus  de  parties  interposees, 
et  la  douleur  est  plus  forte. 

Si  l’humeur  se  trouve  entre  l’os  et  la  meninge,  il  y  a  bien 
une  tumefaction,  mais  elle  ne  cede  pas  a  la  pression ,  elle  n’est 
pas  aussi  facile  au  toucher  :  toutefois  elle  cede  a  une  forte  pres- 

■/.cttx  w;  mais  comme  aucun  manuscrit  n’autorise  k  faire  ce  changement,  je  con¬ 
serve  mon  texte  avec  d’autant  plus  de  conviction,  que  la  phrase  suivante  emploie 
la  mime  locution.  Je  ne  vois  point  non  plus  de  raison  suffisante  pour  placer  la 
virgule  avant  xivi  rr.v,  puisque,  dans  les  meilleurs  manuscrits,  je  la  trouve  rem- 
plarfe  avaut  paiia?  par  la  conjonction  Je  fais  passer  l’autorite  des  manu¬ 
scrits  avant  celle  des  commentateurs.  —  19  oirs'petou  DR.,  sirepetrtv  L.,  i-xi pr.- 

T.  —  20**i  pa«a?  DHKR.  —  ivTai6«iT<^Evc;  ABCDFGHKLNPR Ve. 
— 22  va  au  lieu  de  tol;  GLP.  —  23  i  cyxcs  jiiXicv  mc>.  ..  tous,  k  1’exception  de 
S.  —  Cornarius  veut  qu’on  mette  p.ov  cv  au  lieu  de  u.a>,Xev ,  ce  que  je  ne  trouve 
pas  ndeessaire,  et  ce  que  n’autorise  aucun  manuscrit.  —  21  axr, po'repo?  P.  — 
«  *eav  XT.  —  26  ava-HTTOvvav  P.  —  22  ««r* t  ABCEFGLTNOPSVeBaX.  — 


ttEPt  i'iPOt£$AAtiS. 


»/>/.’  ov/  yjrsrxav ,  ov5s  28  6jj.mag  sva ori? 99 ,  “Xyjv  t?  Sta/a 

fXfyct  »$0W JXSVOC  StXSt  30  ‘  GO  yap  OOTSOV  TWV  WJfitWV  31 

fit  32  vso ncc/k  ov  33  svstxrov  81  rsa;  iffrt,  xat  txi/.iGza  otov 
v.pai wSstcwv  twv  pasojv  ^  napofoc  toO  vypov  npog 33  touxtoj 
Vwvjt  at86,  rtvfiisxs  tat  5s  37  toSt©  ©aotW  t6  38  fyoutereustv 39 
mzinapozy  o'usvov  elg  to  pa5o;  Iv  tyj  ittXfoei 40  to  41  vypw. 
bo UVYJ  42  OS  f/.St'£o)V  TOUTOtC  ylvizai ,  YJTS  43  xs^aXxi  Traaa 
Stifftarae  44  xai  to  jxs'toxttov  oanotg  s£o)  npaSsSXyrac  45 ,  xat 
■axejkq  6o5>gi*6,  xat  oaxovovot  Gvyyoxzpo'j  47 . 

To-jTotc  fxlv  ouv  tyjv  yzipovpyiccj  00:07  opsuao/xsv ,  si  48 
xat  49  p.akiGza  Ttvsc  tmv  yzipovpyGm) 50  itspnpvitiiGcanss  sxo- 

JJLtTaV  51  TO  OffTSOV  ,  0)0  SV  TO)  TTSOt  TO)V  SV  TYJ  XSaaXvj  82 

xa TO7fJiaT0)V  sto^asTat.  Et  os  7s  fiEzaSv  SspuaTo;  xat  crspt- 
y.poylau  avvlezazai  to  vypov,  [xiv.oou  ptsv  ovtos33  tou  07XOU, 
pttav  otat'osotv  xaTa  picov  54  r/xapatav  sp.8xXo5p.sv .  Et  5s 
ps-ai-v  7iEpiy.pccnov  xat  ogzzov  ,  xat  pist£o)v  0  07x0c  stv)33,  5uat 
yv/priuj.Bv.  5tatpsWt  56  Tspvouaat; 37  xara58  psVov  aXX-^Xac39. 
Et  5’  STt60  pstt©)V  xat  TOtct,  aty.ovasvatc  61  to  H62  gzgi/zig'j. 

ATsca  5s  tyjv  xjupovpytav  sxxptvav tsg  63  to  s/ypov  xat  5ta- 
poroisravTSc  npoatpopug  S7:t5-fl5'©psv  xat  a/ot  r/jc:  04  zpi'zyg 
otvsXato)  63  srtops'Soasv  66  •  ps5’  -5iv  Xucravtsc  67  saacTO)  68 
9sp«mvGG[JL£v  ayayij  69.  Kat  st  /povt'Cct 70  to  octtsov  p.rj  aa/9- 
xovasvov,  IX.affl/SMC  auto  71  £uaopsv. 

28  p.  _  29  eigsups  FNVe.  —  3°  eoeat  N.,  west  TX.  —31  r-icov  G.  -  32  |„i  S. 

—  33  Sv  omis  d.  S.  —  34  suiaTcv  DKRT.  —  35  ,pb5  «  EUi;  T.  —  36  ^vsTatGLF. 

—  3)  &  omis  d.  GLP.  —  38  Tb  a„  iieu  de  t£>  B DENOSYe.  —  39  *pcuPr,ueiv  Ve.— 
40  sstXwrei  T.  —  41  to3  67005  au  lieu  de  to  5-yoov  dans  tous,  excepts  E.  et  Corn. 
42  oiuvt;  GLP.,  6<Kvst  NVe. —  43  t.tj  LP. — 44  Dalechamps  veut  qu’on  mette  s|t- 
TTatett  au  lieu  de  ^ttoTarat;  mais  comme  aucun  manuscrit  n’autorise  cette  substi¬ 
tution  ,  je  la  repousse  demon  texte.  —  48 orjiooSs'SXxTat  JKORSBa.  —  46  ouPo5at  D. 

—  47  ouyva;  S.  —  48  i  E.  —  49  xai  Ta  u.aX..  ESX.  —  50  y_s:ocuo-joyu.=vMv  LP.  — 
81  sy.o.u.i<javrc  BEXHKPJNORSVeBa. — 82  TTSO’  xsajoXfe  y.3L7.  RS.,  Trspt  TTO  xe<»aX7iv 
y.str.  GLP.,  tk  omis  d.  D.  —  53  o’vto;  omis  d.  LP.  —  84  **Ta  atav  T.‘  —  88  o  i'f/.o? 
i?sty.9stif)  ACF.,  £  omis  d.DPR.  —  88  &aips'sst  F.,  ^t*tPsotC.  —  87  Tsttvouoot;  D. — 
58  jtarot  ts  jts'oov  J.,  jtioev  omis  d.  T.  —  89  iXXviXeti;  GL.  —  60  et  <Ss  -t  Ve.,  srt  omis 
d.  GLP.  — 61  ttiu-oituvoiD.  —  62  fir*  omis  d.  LP.,  oriJocv  au  lieu  de  H.  d.  S.  — 
83  .WavTs;  F.  —  84  or:  omis  d.  S.  —  '«  **  sXrt'w  D.IR.,  sveXaia  T.  —  West- 
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sion ,  parce  que  les  os  des  enfants  nouveau  ncs,  etant  recem- 
ment  solidifies ,  cedent  faeileipent ,  surtout  lorsque  l’humeur 
s’est  fraye  une  route  au  dehors  par  les  sutures  entr’ouvertes. 
On  constate  facilement  cet  effet  en  ce  que,  pendant  cette  pres- 
sion,  1’eau  repoussee  reflue  dans  la  profondeur  de  la  tete.  Une 
douleur  plus  forte  a  lieu  dans  ce  cas  :  la  tete  entiere  s’ecarte,  le 
front  se  dejette  en  dehors  et  les  yeux  sont  fixes  et  continuelle- 
ment  larnioyants. 

Nous  ne  pratiquons  pas  d’operation  a  ces  malades,  quoique 
cependant  quelques  chirurgiens  perforent  et  enleyent  une  por¬ 
tion  d  os  de  la  maniere  qui  sera  decrite  dans  le  chapitre  011  l’on 
traitera  des  fractures  de  la  tete.  Mais  si  l’humeur  est  deposee 
entre  la  peau  et  le  perierane,  et  si  la  tumeur  est  petite,  nous  fai- 
sons,  par  son  milieu,  une  seule  incision  transversale.  Si  la 
collection  se  trouve  entre  le  pericrape  et  l’os,  et  si  la  tumour  est 
gTosse ,  nous  ferpns  deux  incisions  qui  se  eouperont  par  leur 
milieu.  Si  la  tumeur  est  encore  plus  grosse,  nous  ferons  trois 
incisions  imitant  la  Jettre  H. 

4pres  avoir  enleve  Thumeur  par  cette  operation,  nous  intror 
duirons  de  la  charpie  dans  la  plaie  et  nous  la  handerons  comer 
nablement;  puis,  jusqu’au  troisieme  jour,  nous  1’arroserons 
avec  un  melange  d’huile  et  de  vin ;  apres  ces  trois  jours ,  nous 
enleyerons  le  bandage  et  nous  amenerons  la  guerison  a  l’aide 
de  charpie  enduitede  medicaments;  puis,  si  au  boutde  quelque 
temps  1’os  nc  se  recouvro  pas  de  chair,  nous  le  ruginerons 
doucemenf. 

ABCEFG  JLNOTXPYeBa.  —  ®  h >.6?s.vr^  omis  d.  P.  —  <*  |W071y 
LP.  —  ®  aiTw 75  Ba.,  a-fo-jw  P.  —  ™xj5v,?sv  Lp.,  TX.  —  «  sdr©  JG. 

Paul  d’Egine  omet  de  parler,  daps  ce  chapitre,  d’un  quatrieme  cas  d’bvdrocd- 
phalie  :  c’est  celui  dans  lequel  la  collection  d’humeur  se  trouve  entre  le  cerveau  et 
les  enveloppes,  Des  auteurs  anterieurs  A  lui  en  ont  cependant  fait  mention. 

Plusieurs  commentateurs  pensent  que  ce  chapitre  est  extrait  des  oeuvres  perdues 
pour  nous  du  chirurgien  ancien  Leonides,  souvent  cite  par  notre  auteur,  comme  on 
le  verra  plus  loin. 

Comparez,  sur  le  menie  sujet,  le  chapitre  extrait  d’Antyllus,  collection  de  Nicetas, 
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Em  ti 2  pzvtxc/.ot'j  orpSrdqjMv  ypoviotg 3,  kru  ts  tm  < ty.o- 
z'.o[J.c(ziy.'2  TiaOti  \  tag  omcQrj  to>o  wtojo  Siar^jivstv  orprypiot g 
£Jw5«jul£V.  Tlpo^vpyriov 3  o3v  6  to  or.t'iBzv  rr,g  Yzror/lyg  u-ipog 
y.al  <TYi[xstariov 7  Tofg  oay-uXoig  •  be  70:0  too  yara  too  8 
to'jtoo  Cfvy[xov  pis to:  Ya.rody(p9y<T£roti  rrjg  orprypiag  y  Biuig  * 
Y.c/"tr.c/.  ts'ulos£0  auTyjo  a/pg  9  ootsoo  10,  uvjy.og  iypvay g  ryg 
foaf/ssaso) g  oaoo  000  §«xtuX&>v,  rpoGyp-orvOuayg 11  admit  700:- 
otx-y .  Tau-nog  o:  [xy  vr-o-irrovayg  12,  azr  pziv  13  5e?  27:0  toSo 
0>T0)V  cog  T|0£«V14  SoXTuXfiaV  ScaTT^Ua  YM  -.on  yz tpovpystv  iS, 
kyYMpGtag  titaipovvza.  16  Tag  aprypiotg  v/ptg  av  ts  17  too 
aiaarog  70vyp.</.r^yg  ssavij  18  puctg  19,  to'  ti  0070000  r/y-j- 
pycy 20  t5)  octso)  21  Msto:  os  to  rjva.iii.rpoY  aFaa  pirijvoa , 
oisXo'oTsg  22  to  23  TisptYporJiov,  vnlp  too  ay  ~y  24  Taasi  3XS7- 
aatosto 25 ,  o.at  coaaoTsg  26  to  oots'oo,  o^ijoFoyoo  27  sy.  pr/y.ovg 
i[i§cdov[i£V  Tofg  zpoa>p.txrn ,  y.ai  tyj  iaaorrp  Ospanevcroftzv 28 
ayroyy.  E £  5s  ir.iaivot  y.ao-au9a  >kXoo  to  ootsoo,  ouo/cog 
y.oii  ry  rovrov 29  |uas£ 30  ypy^otazOu. 


*  apTnpoTGjwa;  LP-  —  2  to  omis d.  GL.  —  3  xp&vttav  D.  —  4  itaOr,  AL.  —  5  ?up«~ 
ctsov  0  Ve. ,  spoEuptcavTs;  T.  —  6  guv  omis  d.  GLP.  —  7  ametcoTsov  Ba.  —  8  tov 
omis d.  GL  JPS.  —  9  pts'y.p  pour  iy.pt;  EJ.  —  10  oarsov  Ye.  —  11  orpcanptavfeuni  ES. 
—  12  ureoTTToOm;  BO.  —  ‘3  usotosTv  D.  —  74  Tsaaipuv  DGHKLPR.,  tow  x*t 
'Ja/.T.  R.,  a;m  oarstov  Tsaaipav  <Sougt.  T.  —  15  x^peup-ytav  T.  —  16  ^tatpouvTS  T., 
iJiaipouvTot;  CF.  —  17  ts  omis  d.  S.  —  18 ootvssr,  HER  ,  oolvj;;  L.,  »i  T.  —  19  p sti¬ 
nt;  D.,  pafar,  T.  —  20  dfioupmast  D.,  a-ptupari  E.,  s-yy.opaet  X.,  efxupteni  GLP.,  s'jxu- 
pr.aoi  HER.,  iyyusr.ar,  BCFNOSVeBa. ,  eyyuptaet  T.  —  21  to  cers'ov  DNPVe. . 
to  omis  d.  N.  —  ajuLn  tov  EX.  —  23  tov  ABCEFG  LNOPSVeBa.  —  24  ts  pour 
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CHAPITRE  IV. 
de  l’arteriotomie. 

Dans  les  fluxions  chroniques  des  yeux  et  dans  la  maladie 
vertigineuse,  nous  avons  couturae  d’inciser  les  arteres  situees 
derriere  les  oreilles.  11  faut,  en  consequence,  raser  la  partie 
posterieure  de  la  tete  et  noter  avec  les  doigts  la  place  de  l’artere 
que  Ton  trouvera  facilement  a  cause  de  ses  pulsations,  puis  la 
couper  jusqu’a  l’os  par  une  incision  longue  de  deux  travers  de 
doigts  en  suivant  une  ligne  prealablement  tracee  avec  de  l’encre. 
Si  Ton  ne  rencontre  pas  le  vaisseau,  il  faut  mesurer  une  dis¬ 
tance  de  trois  doigts  a  partir  des  oreilles  et  inciser  ensuite  en 
coupant  transversalementles  arteres  jusqu’a  ce  qu’on  voie  sortir 
le  sang  par  saccade  a  la  maniere  du  pouls ,  et  jusqu’a  ce  que 
1’ instrument  ait  touche  l’os.  Apres  1’ecoulement  d’une  suffisante 
quantite  de  sang,  on  divise  le  pericrane,  de  peur  qu’il  ne  s’en- 
flamme  par  la  tension ;  puis ,  ayant  racle  l’os,  nous  introdui- 
sons  dans  la  plaie  un  petit  coin  de  chiffon  et  nous  la  guerissons 
avec  le  pansement  de  charpie  medicamenteuse.  Mais  si  l’os  reste 
alors  degarni,  nous  le  ruginons  de  la  meme  maniere  *. 

t^E.,  Tf  omis  d.  LP.  —  25  iptyaint  BXEJOBa.  —  *  iavre;  R.  —  »  c?y.- 
vtoy-iu;  E. ,  atowroet  D.  —  0s=*-£u<jr,u£v  NVe.  • —  29  tgutov  F.,  touto  C.  — 

5#  E'jpias’.  S.,  ?u<rEi  omis  d.  D. 

Cette  operation  est  decrite  dans  Aetius,  d’apres  Sev^rus. 

*  Les  anciens  ruginaient  les  os  dans  le  but  d'obtenir  leur  adhesion  aux  par¬ 
ties  charnues  et  d’eviter  la  carie  qni  suit  leur  denudation  lors  m4me  qu’ils  sont 
reconverts  de  chair,  mais  sans  adherer  a  celle-ci.  (Vovez  plus  loin  Paul  d’Egine, 
ch.  lixvii,  Des  fistules. ) 
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P-5C7ZV.  t^oofu/j'-iqo'ocVTsg  ouv  7«g  yxzoc*  tou  Ypozz/pov9  zpv/z.g 
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t)Mvra  [xeaccji  Tn'XHvzc/jxz'joi M,  YovzfcotxEv  hi  T»V  TiXaryeW 
dspixz  Sta  ts  t5v  ty;;  )2  z.pizzEpxg  nuA ov  yjipog  doiy.zvXav 
'Mx  t»v 13  vmjpszov,  you  yz~’  ocvzov  zov  ccj^Eiov  ooWo.asv 
i~l-o).aicej  Sj y.ipi.'ji'j .  E rra  zeXeo'j  14  SesXovTsg  18  orjyfczpoig 
Tc  (zvats/vaVTsg  16  zat  St’  EcvixEViGzripoiY^  to  o/sfjiiov  y-jjxvm- 
cavTig  18 ,  p.EZEO)pr,Gop.E'j  anoXAupjthov  *9  xocjzayo9iv.  K at 

El  jXEV  XeTlZO'J  SO)  ,  TO)  ZV'pXoC’jY.fczp'j}  ZOVZO  20  OCVOLZElVOC'JZSg 
'Mi  T.Epidz pE’bocjz-g ,  y<p’  sv  21  b/.z£!Xotxev  gxjze  you  22  [xioog 
kvtov  Xafsrv.  E t  os  (xiya.  zvyywtot ,  oia  fisXc>vvig  SwrXeuv 
vr.ozz/.ovzzg  23  fipoyov,  vjzoc  o»ao'Xr;ov  24 ,  vj  aXXov  tjvoc  io/u- 

/50V,  xat  Ttp&ZOV  23  oXeZ0Z0U/j)  QlE/.OVZEg  2  6  671 '  Oo5oV  27  TO 

OCffzlOY  YOU  GVp.lXEZpO'J  ZOV  OClfLZZOg  28  a7rOX6VO)(75tVT6g,  XKT5C 
zor.  29  O’JO  T.lprxzz.  TO  30  '/VU.VG)9eV  0ffioXlV'J)7O[XS'J  ‘  TO  SI  31 


*  Xf&vi^oasvuv  au  lieu  de  xpcv‘0J’  fsuu...  BVe.  —  2  s?  BGNOSVeBa. ,  xal  omis 
d.  DR.  — '  3  Ijtjiit  D.,  ijiijifott  L. ,  Jpifilfet  P.  —  4  6ssuu  D.  —  5  *f  crocus  S. 
xpwi&trsoj  R.  —  G  «Av  Sficn  T.  —  I  t&v  GLP.  —  8  x*t*  omis  d.  GLPT.  — 
9 xporatpvrco  DHR.  —  »°  soi-^st  S.,  L.  —  11  cr.u.siuocu.s6a  DHKR., 

slra  xcuo...  DHK.,  x-k  clacusv  LPR.  —  42  L.  —  13  x.  tuv  tcu  utr...  AB 
CDEFGTHJKLNOPSYeBaX.,  t6v  omis  d.  D.  —  «  TsXsaTaloi.  GLP.  —  15  ^£>.- 
6,’vte;  BCDEFGILNOPRSVeBaTX.  —  16  dvarsivovTS?  D.  —  11  D. 

18  ppa<ra'<Ts;D.,  ueTEtoptir..  T.  —  49  airoXsiafutsvov  ABCFGH  JKLNOPRSYeBa., 
aitsXr.Xau.svuv  D. ,  'attoXsX'juivov  ETX.  —  20  tout®  CF.  —  21  G.  Andemach  veut 
uueva  au  lieu  de  6c’  sv.  Bien  que  je  croie  avoir  saisi  le  sens  de  ce  passage,  je  dois 
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CHAPITRE  V. 

DE  l’aNGIOTOMIE  ET  DE  LA  CAUTERISATION. 

Dansles  hemicranies  etdans  les  fluxions  chroniques  ou  meme 
aigues  avec  rhume  chaud  et  cuisant  sur  les  yeux,  produisant  de 
la  chaleur  et  de  l’oedeihe  dahS  la  region  des  muscles  crotaphites, 
tous  approuvent  la  section  des  vaisseaux.  Ayantdonc  prealable- 
ment  rase  les  cheveux  vers  les  tempes ,  nous  cherchons  avec 
les  doigts,  apres  avoir  d’abord  use  de  fomentations  chaudes, 
ou  meme  apres  avoir  exerce  une  constriction  sur  le  eou.  Quand 
les  vaisseaux  sont  devenus  visibles ,  nous  les  notons  avec  dc 
1’encre  et  nous  faisons  a  la  peau  un  pli  transversal  avec  les  doigts 
de  notre  main  gauche  et  avec  ceux  d’un  aide ;  apres  quoi  nous 
pratiquons  une  incision  superficielle  sur  le  vaisseau  lui-meme. 
Ensuite,  quand  la  peau  a  ete  completement  incisee,  nous  sou- 
levons  le  vaisseau  avec  des  erignes  et  nous  le  denudons  par  la 
dissection;  puis  nous  le  tenons  eleve  et  isole  de  toutes  parts. 
S’il  est  petit  ^  nous  le  tirons  et  le  tordons  avec  un  crochet 
mousse  et  nous  ie  coupons  entierement,  de  maniere  a  en 
enlever  une  portion.  Alais  s’il  est  gros,  on  passe  dessous  une 
aiguille  enfilee  d’un  lacet  double,  ou  d’un  fil  de  lin  ecru,  ou  de 
quelque  autre  fil  fort ,  et  lorsque  le  vaisseau,  d’abord  coupe 
droit  avec  un  phlebotome,  aura  donne  une  suftisante  quantite 
de  sang,  nous  lierons  la  portion  denudee  a  ses  deux  extre- 

convenir  cependant  qu’il  offre  une  difficulte  reelle ;  aussi  Dalechamps  et  G.  Ander- 
nach  ont-ils  cherche  k  changer  le  texte  pour  le  rendre  plus  clair.  Le  premier  a  sub- 
stitue  le  mot  Xafiew  4  Xoigecv;  le  second,  le  mot  iu-sva.  a  u<?’  ev.  Le  premier  chan- 
gement  n’^claircit  guere  le  texts  ,  et  le  second  y  jette  de  la  confusion.  En  outre , 
ces  deux  substitutions  ne  sont  justifiees  par  aucun  manuscrit.  —  22  xav  pour 
xaiDKft.  —  23  isoSa)..  LP.,  Pfo'-p-ov  C.  —  2«  &&  Xitvov  P.  —  »  tiL. 

— ;  *  3'!eX8ovte;  P.  — 27  i~’  eXSiv  LP.,  is’  omis  d.  DHKR.  —  28  otou-aTo;  au  lieu 
de  «ftt*T5s  P.  —  29  t*  omis  d.  S.  —  »  r&  C;}  te.5  LP.  —  Sk  omis  d.  T.  — 

*  Larraie  traduction  de  ce  mot  serait  attgiologie;  mais  les  ariciens  n’attachaient 
pas,  a  ce  qu’il  parait,  a  Cette  expi-essiOh,  le  sens  qti’eile  a  aujoiird’hui. 
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Yxuzriptotg  zx.  xyyzia  Qix/.x.touziu  ayjpi  ovyyov  fixOoug. 

Msra  o£  tyjv  yv.povpylcrj  otx.tj.oza'jxj-zg  32  |yj potg  zilzoig 
yxi  G-'/.ri'no'j 33  ir.tOi'Jzzg,  ir.tQrlGou.vJ  ■  Meto:  5a  34  tyjv  ijztkvmv 
zoXg  (japY.azty.otg 35  Zrjpiotg  36  ts  xat  zuuozotg  y.xt  zoig  omov- 
Xazty.otg  Gapp.XY.oig  tyjv  x~.oOipx~.itxJ  notrjxopOx  37,  Qry.oubzt 
oOxzcrjzorj  oixox.~rj'Jxi  38  y.xt  iy.r.iGit'J  39  zau  vrtg  XTo/.tuaxzag 
Qiopau . 

3*  (JtaTtiftMoavTs;  L-,  $  1aTMu.w3ivT7.vTc;  P.  —  33  fntXr.vs  DHKR.  —  37  xai  ftiTi 
EJOSX.  Je  omis  d.  AGEHKRLST.  —  33  aapxMTtpot;  D.  —  36  &ipoi;  ABCEF 
GLNOPVeBaTX.  P.  omet  depuis  tiXtois  jusqu'a  Sap'-ot;  inclusivement. —  37  troni- 
<jgjaev  OS.  —  38  JwcffaaExvxt  omis  d.  R.  —  39  sjMtsffStv  L.,  . .  £,;  aa— svtcov  tSv.. 
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zx.Gtzav  puau  tyjv  xtv vj<rtv,  oloopj  12  zpzig  oixipintg  av  za 
pzo'na,  evOitxg,  rxpx/.lriXovg,  y.?jY.og  13  pv  iyovxocJ  ZY.xxzri'j 
quo  oxY~u),av  14,  to  5a  fixQog  sag  bffziou,  oiiz~rr/.vtag  aXkri- 
lau  oi7ov  zptau  8txxzrip.x  oyy.zvAav,  Mata  5a  tyjv  to^yjv  tov 

1  he’  6>r  GLP.,^’  ov  T.  —  2  spsuSs;  ACEF.,  Euptfte;  X.,£pEu8sv  BNOTSVeBa.  — 
3  **i  to  it.  DR.  —  <<nivxta6..  te  xxlRT. —  SpuppwHttv  LP. —  SttoXuSupiioxvTEsO., 
itpo|upC«..  T. — 7  is  au  lieu  detoivuv  GLP. — 3 xata  rpoVov  Tptxa?  LP.,  ttpi/.a? Ba. 
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mites  :  puis  nous  enleverons  la  partie  intermediaire,  soit  tout 
de  suite,  soit  a  l’epoque  de  la  resolution.  Quelques-uns  *  avec 
des  cauteres  a  boutons  brulent  les  vaisseaux  sans  les  couper, 
jusqu’a  une  grande  profondeur. 

Or,  apres  l’operation ,  on  met  dans  la  plaie  de  la  charpie 
seche,  puis  une  compresse  par-dessus,  apres  quoi  on  applique 
le  bandage.  Apres  la  resolution,  c’est-a-dire  lorsque  les  fils  des 
ligatures  seront  putrefies  et  tombes,  on  amenera  la  guerison  a 
I’aide  des  remedes  incarnatifs  soit  secs,  soit  liquides,  et  appli¬ 
ques  sur  de  la  charpie,  et  a  l’aide  des  eicatrisants. 

DR.  Le  mode  opdratoire  ddcrit  dans  ce  chapitre  doit  4tre  remarqud,  parce  que  l’au- 
teur  y  renvoie  souvent  dans  le  cours  de  l’onvrage. 

*  Paul  d’Egine  fait  ici  allusion  a  Leonides,  qui,  d’apres  Aetius,  brulait  les  vais¬ 
seaux  sans  les  couper. 


CHAPITRE  VI. 

DE  L’HYPOSPATHISME. 

Cette  operation  tire  son  nom  de  la  forme  de  I’instrument  qui 
sert  a  la  faire.  On  emploie  fhypospathisme  lorsqu’un  rhume 
abondant  et  ehaud  s’est  porte  sur  les  veux,  que  le  visage  devient 
rouge  et  qu'autour  du  front  le  malade  a  comme  la  sensation  d’un 
fourmillement  et  d’un  mouvement  vermiculaire. 

Avant  done  rase  les  cheveux  du  front,  nous  prescrivons  au  pa¬ 
tient  de  mouvoir  sa  machoire  inferieure,  afm  d’eviter  les  muscles 
crotaphites,  que  nous  reconnaitrons  a  ce  mouvement;  puis  nous 
faisons  sur  le  front  trois  incisions  droites,  paralleles,  longues 
chacune  de  deux  doigts,  profondes  jusqu’a  l’os,  et  distantes  entre 
elles  de  trois  doigts.  Apres  cela  nous  enfoncons  l’hypospathis- 

5xtTP£X0jt£v  DK.,  fanarg^..  T.  — 10  icati  P.  —  11  -jsvr.v  DP.,  yawuv  JVeBa., 
f=wr,v  GL.  — «Si#o5(mv,  Orrmes.  -  13  arxco?  DHKR.,  jxtv  omis  d.  S.  —  w 


■PCEFGJLNOP 
7...  DE.— »  l«8 


DE  L’HY POSPATH ISME.  97 

tere  *  dans  l’incision  voisine  de  la  tempo  gauche  en  allant  vers 
celle  du  milieu,  et  nous  detachons  toute  la  peau  et  meme  le  pe- 
ricrane  interposes.  Ensuite  nous  repetons  avec  l’instrument  la 
meme  operation  en  partant  de  l’incision  du  milieu  jusqu’a  la  der- 
niere.  Puis ,  introduisant  aussitot  la  pointe  du  bistouri  etroit ** 
dans  la  premiere  incision,  de  telle  sorte  que  son  cote  tranchant 
soit  dirige  vers  la  partie  charnue  adherente  a  la  peau,  et  son  cote 
mousse  vers  l’os,  nousle  poussons  jusqu’a  l’incision  mediane 
en  coupant  tous  les  vaisseaux  qui  descendent  de  la  tete  vers  les 
yeux,  mais  toutefois  en  menageant  la  partie  superficielle  de  la 
peau.  Nous  faisons  de  meme  depuis  l’incision  mediane  jusqu’a 
la  derniere,  en  coupant  egalement  tous  les  vaisseaux. 

Des  que  Ie  sang  a  suffisamment  coule,  on  exprime  les  caillots, 
puis  on  fait  trois  rouleaux  de  charpie  que  Ton  insere  dans  cha- 
cune  des  incisions,  et,  apres  les  avoir  recouverts  de  compresses 
imbibees  d’eau,  on  applique  le  bandage.  Le  lendemain  nous 
arrosons  avec  de  1’huile  et  du  vin  non-seulement  les  plaies, 
mais  encore  les  tempes  et  les  oreilles,  de  erainte  d ’inflamma¬ 
tion.  Letroisiemejour,  nous  levons  l’appareil  et  nous  lotionnons 
abondamment,  puis  nous  amenons  la  guerison  en  mettant  dans 
les  plaies  de  la  charpie  enduite  de  basilieum  dissous  dans  de 
l’huile  rosat. 

—  34  xitw'vti  GLP. —  34  Tr;  omis  d.  ABCEFG  JLNOPS  VeBaX. —  36  Six fcusv  S. 

—  37  euSixXXsjjiEv  D.,  isruu-a  T.  —  38  fUSss-juivoi  S.  —  39  ejr'.SaXcyvvss  E.,  s-:- 
SoXX...D.  —  «  I- igpslavrt  d!,  fan6P£?avra  LP.  —  41  tt.v  toCojv  D.  -  42  Wi 

GLP. _ 43  IsKjcXXi;  E.,  emirou  G.  —  44  i773.-nJ.xif.  XABCDEFGJLNOPVeBa., 

-r.  ovrXwrsiT.  —  43" tmv  P.,  Xuflsvra  GLP.  —  46  S^craoavra  GP.,  Swm- 

TtooavTa  L.  —  47  dxeXou#®?  omis  d.  AG.;  D.  omet  depuis  Xioavrs;  jusqu’a  XdSs'vti 
inclusivement. 

*  Instrument  a  deus  tranchants  en  forme  de  spatule. 

**  En  forme  de  bee  de  beeasse. 
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CHAPITRE  VII. 

DU  PERISCYPHISME. 

Quand  des  vaisseaux  nombreux  et  profonds  envoient  aux  yeux 
une  abondante  humeur,  nous  pratiquons  l’operation  du  periscy- 
phisme.  Les  malades  presentent  les  signes  suivants  :  vous  trou- 
verez  d'abord  leurs  yeux  atrophies,  petits,  ayant  la  vue  faible, 
les  angles  ronges,  les  paupieres  ulcereeset  les  cils  tombant;  des 
larmes  tenues,  tres  acres  et  chaudes  s’y  produisent;  ils  sentent 
dans  la  profondeur  de  la  tete  une  douleur  aigue  et  cruelle,  et  ils 
out  des  eternuements  continuels. 

Ayant  done  rase  prealablement  la  tete  et  evitant,  comme  il  a 
ete  dit,  de  toucher  l’endroit  ou  se  meuvent  les  muscles  crota- 
phites,  nous  ferons  une  incision  transversale  en  commencant 
a  la  tempe  gauche  et  finissant  a  1’autre.  Cette  incision  aura  ses 
extremites  aux  endroits  ou  il  n’y  a  pas  de  mouvement,  et 
nous  la  conduirons  un  peu  au-dessus  du  front,  en  ayant  soin 
d’eviter  la  suture  coronale.  Leonides  dirige  l’incision  par  le 
milieu  du  front.  L’os  ayant  ete  mis  a  nu,  nous  separerons, 
par  plusieurs  coins  ou  meches  de  charpie,  les  extremites  des 
vaisseaux  et  les  levres  de  la  plaie ,  et  nous  y  appliquerons  un 
bandage,  puis  nous  arroserons  avec  du  vin  mele  d’huile,  comme 
il  a  ete  dit  plus  haut.  Apres  avoir  leve  ce  premier  pansement, 
et  lorsque  deja  l’inflammation  sera  affaiblie,  nous  raclerons 
1’os  jusqu’a  ee  qu’il  recommence  a  se  couvrir  de  chair,  et  nous 

21  too  aETti-c-j  offrscu  0.  —  22  oor.vioxa  GLP.  —  23  ^;a/.o)pwicu.cv  D.  —  Dans  les 
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traiterons  par  le  pansement  sarcotique,  nous  servant  de  medica¬ 
ments  fails  de  poudres  seches  favorables  a  la  regeneration  de  la 


chair,  parmi  lesquels 

X  Farine  de  froment .  2  parties. 

Colophane .  1  partie. 


Tel  est  aussile  remede  appele  cephalicum,  ou  bien  les  sarco- 
tiques  tires  de  la  pierre  ponce.  En  effet,  la  peau  etant  rendue 
eompacte  par  une  epaisse  cicatrice,  et  les  orifices  des  vaisseaux 
etant  fermes,  l’humeur  ne  peut  plus  se  porter  sur  les  veuxcomme 
auparavant. 

manuscrit  et  n’est  pas  d’aillears  necessaire.  —  3i  ■sawnifc.u  j.  —  36  nyy.vaSsvTc; 

r.a  tsW.;  ABCEFG  J  LN  OPS  VeBa  XT.,  -r.v/yAh  D _ 37  D.,  -j-cv-.- 

Jtsvat  P.  —  3«  toj  0.,  -owl  G  LP.  —  39  xsXaii’Jdtv  R. 


CHAPITRE  VIII. 

DE  LA  SUTURE  1)E  LA  PAUPIERE  SUPERIEURE  ET  DES  AUTRES  MODES 
D’OPERER  jCECX  QU1  ONT  DES  CILS  ANORMAUX. 

On  appelle  clistichiasis  la  croissance  anormale  de  poils  qui 
viennent  se  surajouter  a  la  rangee  naturelle  des  oils  de  la  pau¬ 
piere.  Cette  maladie  provient  d’une  disposition  fluxionnaire 
lorsque  afflue  une  humeur  abondante,  il  est  vrai,  mais  non  cor¬ 
rosive  ni  mordante;  car  le  sejour  d’une  humidite  plus  acre, 
plus  cuisante,  ou  de  quelque  autre  maniere  corrosive,  detrui- 
rait  meme  les  cils  naturels  de  la  paupiere.  Nous  avons,  en  con¬ 
sequence,  reeours  a  la  suture,  tantot  dans  cette  affection,  tantot 
dans  la  phalangose,  lorsque  le  bord  ciliaire  se  tourne  en  dedans 
de  I’oeil  et  que  la  rangee  des  poils  se  retourne  avec  lui,  et  tantot 
encore  dans  les  paupieres  relachees ,  lorsque  les  cils  naturels 
piquent  le  globe  de  l’ceil. 

HK.  —  10  i’MttuTatcv  X  aXaupcsTatOM  DHKR.  —  “  ufpov  omis  d.  ABCEFGJLN 
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Ayantdonc  place  le  malade  assis  soit  devant  nous  ,  soitanotre 
gauche ,  nous  retournons  la  paupiere  superieure ,  si  elle  a  de 
longs  cils,  en  les  saisissant  eux-memes  avec  1’index  et  le  pouce 
de  la  main  gauche  5  si  elle  en  a  de  trop  courts^  en  passant  une  ai- 
gnille  munie  d’un  fil  par  le  milieu  du  bord  eOiaire,  de  dedans  en 
dehors ;  puis,  tirant  la  paupiere  avec  la  main  gauche  au  moyen 
du  til ,  nous  la  renversons  derriere  ce  fil,  en  la  repliant  avec  le 
bouton  du  bistouri  tenu  de  la  main  droite.  Alors  nous  faisons  l’in- 
cision  interne  plus  en  dedans  quelespoils  qui  piquent,  en  l’eten- 
dant  le  long  du  bord  ciliaire,  depuis  le  grand  angle  de  l’ceil  jus- 
qu’au  petit.  Apres  l’incision  nous  enlevons  le  fil  et  nous  placons 
sousle  pouce  de  la  main  gauche  une  petite  compresse  pour  rele¬ 
ver  le  sourcil .  Ensuite,  disposant  d’autres  petites  compresses  aux 
extremites  des  angles  de  l’teil ,  nous  prescrivons  a  un  aide,  qui 
doit  se  tenir  derriere  le  malade,  de  tendre  la  paupiere  au  moyen 
de  ces  compresses,  et  alors,  avec  le  bistouri  a  suture,  nous  fai¬ 
sons  d’abord  l’incision  dite  obeliee ,  un  peu  au-dessus  des  cils 
naturels,  d’un  angle  de  l’ceil  a  l’autre ,  profonde  seulement  de 
maniere  a  diviser  la  peau.  Apres  cette  ineision  nous  faisons 
celle  en  forme  de  croissant,  en  la  commencant  a  l’endroit  ou 
commence  l’incision  obeliee.,  et  en  lui  donnant  une  hauteur  telle 
qu’elle  circonscrive  toute  la  peau  jugee  superflue,  et  en  la  ter- 
minant  aussi  au  meme  endroit  que  l’aufre.  La  peau  circon- 
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scrite  par  ces  deux  incisions  se  trouve  avoir  ia  forme  d’une 
feuille  de  myrte  :  fixant  ensuite  une  erigne  dans  l’angle  qui 
est  ii  notre  droite,  nous  dissequons  toute  cette  portion  de  peau ; 
et,  apres  avoir  eponge  la  plaie,  nous  reunissons  ses  bords  par 
trois  ou  quatre  points  de  suture  en  commencant  par  le  milieu. 
II  faut  piquer  1’aiguille  dans  1’incision  inferieure  elle-meme  et 
se  servir  d’un  fd  de  laine.  Apres  avoir  coupe  les  fds  non  pres 
des  sutures ,  mais  de  maniere  qu’il  en  reste  une  longueur  de 
trois  doigts ,  nous  attirons  ces  bouts  de  tils  vers  le  front,  ou 
nous  les  coHoas  avec  un  des  emplatres  agglutinatifs.  Avec  la 
points  d’une  aiguille  nous  debarrassons  les  sutures  des  poils 
de  la  paupiere  qui  s’y  trouveraient  pris. 

Ce  procede  operatoire  est  vulgaire  et  sur-  Toutefois  quelques- 
uns  cvitent  la  dissection.  C’est  pourquoi,  apres  l’ineision  in¬ 
terne  ,  soulevant  avec  une  pince  blepharocatoque ,  c’esi-a-dire 
appropriee  a  la  courbure  de  la  paupiere ,  la  peau  inutile ,  ils 
la_coupent  avec  un  bistouri ,  puis  ils  font  les  sutures  comme 
nous  l’avons  dit.  Cependant ,  si  la  piqure  faite  par  les  poils 
n’a  lieu  seulement  que  dans  une  portion  de  la  paupiere,  il 
convient  de  ne  faire  aussi  l’operation  que  dans  cette  partie. 
Nous  imbibons  ensuite  des  compresses  avec  de  l’oxycrat, 
nous  les  appliquons  et  nous  bandons  le  tout;  nous  les  arro- 
sons  en  outre  d’oxvcrat  trempe  d’eau ,  jusqu’au  troisigme 
jour,  ou  nous  les  enlevons.  Puis,  apres  avoir  coupe  les  bouts 
inutiles  des  fds ,  nous  oindrons  les  paupieres  avec  le  safran , 
le  glaucium  ou  avec  quelqu’un  des  coliyres  antiphlogistiques, 

—  78  to  OTfi  to  LP.  -  re  sor.asv  ABCDEFGJLMNOPSVeBa.  —  so 
omis  d.  P.,'  h  omis'd.  LPT.  —  8‘  /.o.t’  sx.eTvcv  LP.,  m:’  Uvm-j  S.  —  82  jjiovou 
S.,  miiiaba  S.,  -cteicSxt  omis  d.  D.  —  83  twv  P.,  orfcowst  est  omis  d.  S.  — 
84  omj-jfjwtTia  LP.,  TOTuou-ari*  N.,  pps'^cvTi;  3.  —  83  «itTt8$'vT£;  R.;  JM.  omettent 
depuis  v.% t  et'-O.  jusqu’ii  inclusivem. ;  xat  omis  d.  T.  —  86  aiiTo  DN 

SVe.,  to  LP.,  sv  au  lieu  de  tm  d.  N  Ve. ;  olutw  est  omis  d.  LP.  —  87  psma™* 
pour  psutuorev  R.  —  88  xjo'xm  -f/.Txaua.  toc  3s  fivio...  tivi  EX.  —  89  zpcxr.ow  ABC 
DEFGXHKLMNOPRSVeBaT. ;  r.  est  omis  d.  ABCEFGLMXNOPSVeBaT. 

14 


106  ItEPl  ANAPPA4>H2,  K..  T.  A. 

Et  ol  ©Xr/ aatyotsy  at  pacax t ,  xat  kp.nldaxpid'J  x i  twv  cwr«- 
la>v  axixaig  £7rt$Tq<7opi£y,  xat  wo'ydXaxTt90  bjyyxco  tov  coSalubv 
T.aaxwj0-fix6[xi0x  ■  yazivaQetaag  SI  Ta;  joaod;94  xotyayTE;  Sta- 

OVpOfJLSV. 

OtSa 92  os  Ttva  trjv  txh  dnooopdv  Toy  fthtpapov  93  notov- 
fisvov,  cog  ztpyxxc ,  paya?;  SI  [xy  ypapsvov  94 ,  alia  St’  drcoy- 
XaoTtxwv95  cpapixaxcov  dnofepanevovxa  96 .  I^jovlovixhov  97  yd/3 
tou  xpaxtixa-cg ,  to  filioa.po'j  y.axa  pipoq  avarstyofjuvoy  Tag 
xoiyag  i'/.xbg  iqydyxa^s 98  vsystv.  Qctteo  ouv  Iteog'c  Ttg  99 
oySI  -rij  airoSo/sa  tou  filzodpov ,  oySI 100  --at;  Ixto;  Suo  104 
ypco'Xz'Joq  Stat/ssWv  •  aXXa  102  tyjv  vnoxofiiiv  403  jxovov  StSoyg 
avsTStvs  404  to?;  SaxryXotg  ^  Si’  arfxtaxpov  Tvjy  pvzlda  tou 
filcoxpov ,  xat  Su<rt  xaXaat'otg  r,  itzzaltoiq  ziah ,  toov 405 
£/ouot  TOU  filecpxpoi)  pjxog,  to  SI  Tzlxzoq  oaov  406  <tt£Vou 
pleSoxopov  401 ,  TO  nzpixxov  oXov  SlpfJWC  (X&70V  Xa§s>y  408 , 
S ££791776  oexu.w  109  aka  xa5’  ivAzzpa  xd  xdpaxa  14°,  xat 
ouzcoq  oXov  to  ontcBi'j  Sipixx  ixr,  xpztpdfxsvov  444,  xat  Std  toSto 
V£XpOUJJL£VOy,  £t0'0)  442  SfiXaTY);  YJ  7i£VT£XatS£XaTYJC  to  nluaxov 
■ fiylpaq  <jvv  to?;  xaXaat'otg  vj  nixalloiq  4,3  IHeWtev  444,  tug 
[xvixe  ff/sSov  ©vXjjv  Tty  a  <patvs<70at. 


—  90  <a;  •jaXaxTt  ABCDFGJTNOPSVeBa. ,  u;  ^0X0x71  L.,  mm  3  "yaXaxTt  Dale- 
champs;  mo  est  omis  d.  M.  McyoXa  signifie-t-il  blanc  d’oenf  et  lait  meles  ensemble, 
ou bien  lait  de  brebis?  Castelli  et  Cornarius  sont  de  la  derniere  opinion ;  cependant, 
en  me  conformant  a  l’etvmologie ,  je  crois,  avec  Dalechamps,  qu’il  faut  admettre 
la  premiere.  —  91  paoa;  xat  xoiji..  D.  —  92  eWov  M. ,  oWa  xat  ms  LP.  —  93  tmv 
pXsoaoMv  LP.  —  94  xfMutsfla  X.  —  93  a^ouXuTtxcu  oaouaxm  ABCEXFGJLMNO 
PSVeBa...  — 96  SsjausWra  GLP.,  amSspamsucv-s;  EX.  —  97  cuvoouivou  P., 
<rJvcuu.s'vM  L. ,  ouvgoXmjju'voo  JOX. ,  M.  omet  depuis  to  SXi'oxstv  jusqu’a  exso? 
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tels  que  le  crocinum  ou  quelqu’un  de  ceux  composes  avec  des 
roses.  Si  les  sutures  viennent  a  s’enflammer,  nous  appliquons 
dessus  quelque  emplatre  emollient,  et  nous  lenifions  l’ceil  en 
y  instillant  du  lait  et  du  blanc  d’oeuf  melanges.  II  faut  couper 
et  resserrer  les  sutures  qui  se  relacheraient. 

J’ai  connu  quelqu’un  qui ,  apres  avoir  fait  la  dissection  de  la 
paupiere,  comme  il  a  ete  dit ,  n’avait  pas  recours  a  la  suture , 
mais  amenait  la  guerison  avec  des  remedes  cicatrisants.  En 
effet,  la  plaie  en  se  fermant  tirait  petit  a  petit  la  paupiere  et  obli- 
geait  les  cils  a  se  porter  en  dehors.  De  meme  aussi  un  autre  ne 
dissequait  pas  la  paupiere ,  et  ne  faisait  pas  les  deux  incisions 
externes ;  mais,  apres  avoir  pratique  seulement  l’incision  interne, 
il  soulevait  avec  les  doigts  ou  avec  un  crochet  le  pli  de  la  pau¬ 
piere  ;  puis  avec  deux  morceaux  de  roseaux  ou  deuxlamelles 
egales  en  longueur  a  la  paupiere  et  ayant  la  largeur  d’un  etroit 
phlebotome,  saisissant  toute  lapeau  mediane  inutile,  il  serrait 
avec  un  lien  chaque  extremite  des  lamelles;  etainsi  toute  la  peau 
enserree,  ne  recevant  pas  de  nourriture  et  par  suite  se  mortifiant 
dans  1’espace  de  dix  a  quinze  jours  au  plus,  tombait  avec  les 
roseaux  ou  lamelles,  de  sorte  qu’il  ne  paraissaiUpresque  pas  de 
cicatrice. 

orais  d.  ABCDTFJLNMOPSVe.,  remplaee  par  xat  d.  HK.  —  401  9val  M.,  iiso- 
y.prau.svo;  D.  —  102  au.x  pour  a>.Xi  M.  —  103  amt ou-ry  E.  —  ,M  dvers’-vs  it  toi;  P.  — 
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FGJLNOPVeBaX.  —  ,08  usmXaSat  ESX.,  usp  15591-^5  D.  — 109  St sfiw  Ba.,  aurav 
xscOacTsoa  LP.,  auto  xoct  LcctTSoa  M.,  aurb  E.,  (Jsauov  au™  X.  —  110  Au  lieu  de 
-s'pa-ra,  il  y  a  ptspii  d.  S.  et  -cpi  ra  d.  D.  —  m  crpcob^toou  ABCFGJTLMNOP 
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CHAPITRE  IX. 

DE  LA  CAUTERISATION  DES  PAUPIERES  PAR  MEDICAMENTS. 

Tous  les  auciens ,  pour  le  dire  en  un  mot,  ont  rejete  l’ustion 
des  paupieres  a  l’aide  de  medicaments  causliques,  tant  a  cause 
de  l’acrimonie  dont  le  remMe  menace  les  yeux ,  que  parce 
qu’une  cauterisation  trop  forte  fait  naitre  la  lagophthalmie,  ma- 
ladie  dans  laquelle,  les  paupieres  restant  entr’ouvertes ,  la  vue 
est  lesee  par  la  moindre  cause  quelconque.  Neanmoins,  eomme 
beaucoup  de  malades ,  lorsqu’iis  sont  affectes  de  piqure  conti- 
nuelle  des  cils ,  ne  peuvent  pas  memo  parfois  entendre  parler 
de  la  suture,  ils  nous  harcellent  souvent  de  telle  sorte  que  dans 
notre  embarras  nous  en  venons,  eomme  malgre  nous,  a  la  brii- 
Iure  par  medicaments.  Or  void  quelle  est  la  composition  de  ces 
remedes  : 


if  Chaux  vive . . .  2  parties. 

Savon  gaulois  ou  commun .  2  — 


Quelques-uns  prennent  aussi  trois  parties  de  fleurs  de  nitre 
et,  apres  les  avoir  broyees,  ils  les  incorporent  dans  de  la  lessive 
fdtree  ou  dans  cede  provenant  du  savon,  de  la  cendre  de  figuier 
ou  de  chene,  avec  de  l’urine  d’un  enfant  impubere.  Nous  appli- 
quons  avec  le  bout  d’une  sonde  cette  substance  sur  la  paupiere, 

—  19  crairovapoccO  M.—  20 avaXaSo'vTE?  teX.,  Si x  omisd.  B. — 21  ret; M. — 
22  EmSaJ.co.Ev  L.  —  23  «v  omis  d.  S. — 23  ivzypxtff,  BEJNSVe.  Dalechamps 

veut  qu’il  y  ait  une  negation  avec  et  traduit  ainsi  :  quod  si  prmum 

imposito  cutis  perusta  non  fuerit  pharmaco  ;  mais  cette  negation  n’existe  dans  aucun 

*  On  en  trouve  un  autre  attribu^  a  Demosthene  Philalethe ;  il  est  ainsi  conga  • 


Chaux  vive. . . . . .  i  onces. 

Cendres  gravel  ties  faites  avec  la  lie  recente . .  2  gros. 

Nitre  fixe  par  les  charbons .  2  gros. 

Minium . . . . .  1  gros. 


Delayez  dans  de  la  lessive,  et  reduisez  a  cousistance  de  miel. 
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[J-£'J ' .£fH®Xs/9EVTog  os  xa zx  tyjv  itpavnv  kit tSoX-flv  toy  Sipuxzog 
TO  npStzoY 23  a<psXovTsg  07107  701,  Sjuteoov  96  ayStg  entiakov- 
fXEV  iacrovTc?  auto  27  fjtivstv  xypt  28  [uXcn/Gzag.  Et  8|  ^  29 
jxsX«v9stvj,  xoct  zphov  incSXvjzeov 30 .  MsXocvScVTog  oe  31  -oy 
oiotxxzog  xai  VjSyj  Xocttov  ixyxpxg  '/vjouJvog,  xnonl yvavrsg 
to  oaouaxov  Xouzpoig  ts  hi  avrX^piaorfv  a/ot  ~yj-  ajroirra- 
azcog 32  T/jg  kzyxpxg  ypri<JGtj.z9x,  ps9’  yjv  Svezocg 33  p.ozaptoig 
you  xoWvpcotg  obraXotg  tyjv  datovluatv  ~oniz9xi  -pox^y.zt. 

manuscrit,  et  n'est  pas  necessaire  a  l’intelligence  du  texte.  —  25  An  lieu  deToorpurov, 
il  y  a  toooutov  d.  ABCEFGLMTNOPSVeBaX.,  scssXocvts;  LP.  —  26  L. 

—  27  ajT&  BCNOVeBa.  —  28  jegrpt  pour  a-/.pt  R.;  P  omet  depais  pisAoivsset);  jus- 

qu’a  Ss  tou  inclusiv.  —  29  ur,  omis  d.  DL.,  tuXo»6ii  M.,  [MiAowfteir.  L.  —  30  sitsu.- 
gXr.Ts'ov  CEFHKMSX.,  x«  «mXosv6svto;  L.  —  31  Si  omis  d.  L.  —  32  L. 

—  33  ^oT;  TE  o.orapiot;  ABCEFG  JLMNOPSVeBaX. ,  boro?;  ts  xou  uot..  T., 
y.tX  scoXAcupici;  omis  d.  P. 


I'. 

nEPl  AArG4>6AAM12N. 

Aor/ofpSaXaouc  xaXoyo-t  zoug  to1  avo>  |3 Xifxpov  avsffTraff/ii- 
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oeota/j  13  TiavTcag  a/ot  TsXsiag  osroSaffssag 14  ypyaOxi ,  p.Y]  zoig 
070V15  ZfipxivovGi  yp6p.c'Jo\> 1S,  aXXa  TOtg  yxlxzziy.uzipoig 17 

*  TO  omis  d.  F.  —  2  sottocotuvov  LP.,  fyovra.  LP.  —  3  Tb  omis  d.  R.  —  4  toutt* 
DHKR.,  touts  E.  —  sairo  LP.  —  6  oscpusboou  au  lieu  de  ivooppayri;  M. ;  i  est  omis 
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KLNOPTRSVeBa.  —  9  o-i  Sei  Ve.,  oi  ABCFMOT.,  otfij  S. ,  cM  L... 
XEBa. ,  d’accord  avec  Cornarius  et  d’autres  eommentateurs,  rejettent  ci;  cepen- 
dant,  j’ai  cru  devoir  conserver  ce  mot,  parce  qu’il  est  dans  les  meillenrs  manuscrits, 


DE  LA  LAGOPHTHALMIE.  Ill 

en  lui  donnant  la  forme  d’une  feuille  de  myrte,  pour  brider  un 
espace  egal  a  celui  qu’on  aurait  eompris  dans  l’operation  de  la 
suture.  Lorsque  la  peau  est  enflammee  par  cette  premiere  appli¬ 
cation,  onenleve  le  remede  avec  uneeponge  et  l’on  en  applique 
une  seconde  fois  en  le  laissant  en  place  jusqu’a  ce  que  la  peau 
noircisse.  Si  elle  ne  noircit  pas ,  on  en  fait  une  troisieme  appli¬ 
cation.  Mais  lorsque  la  peau  est  devenue  noire  et  que  l’eschare 
s’est  enfin  formee ,  on  enleve  le  remede  par  un  lavage  et  on 
emploie  les  lotions  et  les  affusions  jusqu’a  la  chute  de  l’eschare, 
apres  quoi  il  convient  d’amener  la  cicatrice  a  l’aide  de  la  raclure 
de  linge  et  de  collvres  adoucissants. 


CHAP1TRE  X. 

DE  LA  LAGOPHTHALMIE. 

On  appelle  lagophthalmiques  ceux  qui  ont  la  paupiere  supe- 
rieure  retractee  en  haut.  Cet  accident  arrive  soit  naturellement, 
soit  par  suite  de  cicatrice  d’une  plaie,  et  cette  derniere  survient 
ou  spontanement  ou  a  la  suite  d’une  operation  de  suture  ou  de 
cauterisation  maladroitement  faite,  comme  nous  le  disions  tout  a 
l’heure.  Dans  ce  dernier  cas,  on  ne  peut  guere  obtenir  qu’une 
mediocre  amelioration ,  pourvu  encore  que  la  paupiere  ait  une 
epaisseur  suffisante.  En  effet,  il  faut  que  la  cicatrice  elle-meme 
soit  divisee  et  que  ses  levres  soient  separees  par  de  la  eharpie; 
on  emploie  en  tous  cas  une  ligature  jusqu’a  complet  abaissement 

et  parce  qu’etant  conjonetif  o5  et  non  pas  negation  ou ,  le  sens  du  passage  en  de- 
vient  plus  complet.  —  10  Eitt&sAoVrsc  Siv-crrmi-^  E M T.  —  11  xxl  ra  X.,  t* 
omis  d.  R.  —  >2  <5V  Ijeetou  P.,  eu.otou  L.,  « 5  jm'tcu  T.  —  «  ESX., 
0Txvrs;D.,s«T6.?omis  d.  M  —  «  its ABCDEFGJLMNOPSVeBaXT., 
/.fr.(jo'u.s8a  M.  —  15  ai—s  •yip  \r. o..  PL.  —  ,6yp!t>asvo!  M.  —  *'  ^a^aaocorspot;  LP. 
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zooovzoig  ym  zb  xatia  •  x«t  7 a(o  psTCov  kccozov  2  yivbpzvov  3, 
hzpzitzzxi ,  -/.«t  msrXdr^jaGi'J  wiop.hu  xat  uicziyjxv 4.  T5 
ouv  auxw  yccjzocuQx  t%  avappaf^g5  yprjozeov  zpo'na0  y.xzx 
zriv  crjziozpo'pryj  zaStv,  ft pazov  ocooUzx 7  tijv  p.r)VO£t<$rj  zop.r)V 
Six  toy  lx  toy  xlp.xzog  r,xpx~ooizp.b'j 8,  Uta  tyjv  oSsXichov  9 ' 
tvjy  §1  vnozopr,y 10  7tapxiTftzio'j ,  ott  tw  evp.zvza  fiapsi  zb 
y.xza  fikiyapov  izolp.ug  btzpimzxi  1 1 .  Kat  trjy  aXXvjv  SI  9spu- 
ra/ay  mc  I-’  yyxppxarjg'-,  jrXvjy  13  twv  pxppxzw  zxg  v mpoyag 
|y  t5  /Aito-oj  xoXXvjtaoy  l4.  Et  SI  y.brJzxvGx  ,3  tvjy  ynpoup- 
ovrjovzzg  *B  tYjy  Sta  qxppav.ov  17  fxaXXoy  aipovvzxi 18 
ttaiifftv,  xat  zxuzTt'j  19  yjSvj  izapuhioxg. 
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d.  M.  —  5tt,  ayajpaef  ABCETFGLMNOPSVeBaX.  —  6  rptfcov  P.  —  7  ^oxttcy 
JtJsSyrx  X.,  Mc5vtx  LMP.,  r-r,  LP.  —  *  aspraoJitraov  T.  —  9  cosAtxtay  0.;  CF 
omettent  depuis  sitx  jusqu’a  -a?atrr-=oy  inclusiv. —  10  traps-s'cy  D.,  ^xostxihv  R., 
itapsth-trsoy  P.,  0-O7Cu.r,y  xutou  -a pair..  M.  —  11  sxTps'esTxt  D.  —  12  jaof  M.  — 


DE  LA  SUTURE  DE  LA  PAUPIERE  INFERIEURE,  ETC.  US 

de  la  paupiere ,  ayant  soin  de  ne  pas  se  servir  d’onguents  tres 
siccatifs ,  mais  plutot  de  ceux  qui  relachent,  tels  que  le  sue  de 
fenugrec  et  le  basilicon  tetrapharmacum  dissous  dont  on  re- 
couvre  de  la  eharpie. 


CHAPITRE  XI. 

RE  LA  SUTURE  ET  DE  L’uSTION  VAR  MEDICAMENTS  DE  LA  PAUPIERE 
INFERIEURE. 

La  paupiere  inferieure  est  sujette  a  autant  d’affections  des  cils 
que  la  superieure ;  car  si  elle  devient  plus  grande  qu’elle  ne 
doit  etre ,  elle  se  retourne  et  subit  la  phalangose  et  le  disti- 
chiasis.  Par  consequent  on  doit  employer  ici  le  meme  mode  de 
suture  que  pour  la  paupiere  superieure,  mais  dans  un  ordre  in¬ 
verse,  faisant  d’abord  l’incision  en  forme  de  croissant,  a  cause  de 
l’embarras  qui  serait  cause  par  l’ecoulement  du  sang,  et  ensuite 
I’incision  obeliee.  Quant  a  1’incision  interne,  elle  doit  etre  omise, 
parce  que  la  paupiere  inferieure  se  retourne  promptement  par 
suite  de  son  poids  naturel.  Le  reste  du  traitement  se  fait  comme 
dans  la  suture  de  la  paupiere  superieure,  excepte  que  les  bouts 
des  fils  ne  doivent  pas  etre  colies  sur  le  front.  Mais  si  le  patient 
redoute  ici  l’operation  tranchante  et  prefere  la  cauterisation  par 
medicaments,  elle  vous  a  deja  ete  enseignee. 

•3  *5*  ;a  t5>v  p.  ABCEFGJLMNOPSVe.,  ici iv  oi  Ba.  —  14  xo'^roat  pour  /.oiir.- 
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fo't.zoa.pov  ym  -ho)  18  ipanziY! l9,  dpY.ovp.B9a.  ir, 20  yztpovpyh. 
Et  8s  ffe  zY.ipBTiciio  21  jxsTa  TYjy  d.paipzaiv  tyjs  <7a.pY.bg ,  tov  22 
Y7ja.9hY.ov  ttjc 23  cu.r,lr,g  Y.a.id. 24  to  ofu  v~o%ddC).o<xzv 25  to 
iv.fi9ivii  (SXsfd «m,  xott  26  xxtx  to  ho>9zv  v.zpog  iov  St.zod.pov 
dovizg  8uo  dia.iphug  idg  d.pyd.g  z/ovaag  d.~b  tov  8'jo  -yovtov 
irjg  -/zvovAvrig  27  loprjg  zig  bigv  n2S  pzpou.zv  •  Y.ai  la.via.g  zig  zv 
d:jarjdvizg 29  to  IdvAda  aiov/zh  ~x.pa.TCt.dnov ,  d.pxipovpzv 

*  Ce  chapitre  a  beaucoup  exerc6  la  patience  et  la  sagacite  des  commentateurs,  et, 
par  le  fait ,  il  n’a  ni  cette  clarte  ni  cette  precision  qui  caract^risent  les  Merits  de 
uotre  auteur ;  aussi  n’ont-ils  pas  manque  de  conclure  que  le  texte  est  alt^rd,  et,  en 
consequence,  chacun  d’eux  s’est  ingenie  4  le  rendre  plus  clair,  l  un  en  ajoutant, 
l'autre  en  retranchant  ou  changeant  quelques  mots,  sans  que  pourtant  aucun  des 
manuscrils  que  j’ai  collationnes  autorisat  ces  conjectures.  Comme  je  me  suis  fait 
une  loi  de  respecter  le  texte  et  de  ne  rien  changer  sans  y  etre  aulorisf;  par  quelque 
manuscrit,  j’ai  fait  mon  possible  pour  interpreter  mon  auteur  sans  recourir  a  aucun 
des  artifices  employes  par  ces  commentateurs.  I.es  Iecteurs  jugeront  si  j’y  suis  par- 
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CHAP1TRE  XII. 

BE  L’ ECTROPION. 

De  meme  que  la  paupiere  superieure  est  sujette  a  la  lagoph- 
thalmie,  dememe  l’inferieure  est  sujette  a  l’ectropion.  Toutefois 
cette  derniere  maladie  ne  vient  point  naturellement,  mais  la  pau¬ 
piere  se  renverse  tantot  a  la  suite  d’un  relachement  cause  par 
l’application  de  remedes  employes  pour  combattre  une  inflam¬ 
mation,  tantot  par  suite  de  suture  ou  de  cauterisation  mal- 
adroitement  faite. 

Prenant-  done  une  aiguille  munie  d’un  fil  double ,  nous  per¬ 
sons  la  partie  charnue  en  poussant  de  1 ’angle  gauche  vers  le 
droit;  puis,  apres  avoir  fixe  le  fil  auxdeux  extremites  del’ai- 
guille ,  nous  soulevons  la  partie  charnue  avec  cette  meme  ai¬ 
guille,  et  nous  la  divisons  ainsi  elle-meme  a  1’aide  d’un  bistouri 
en  degageant  en  meme  temps  par  la  l’aiguille.  Si  la  paupiere 
reprend  sa  forme  nalurelle  et  se  retourne  en  dedans,  nous  nous 
contentons  de  cette  operation ;  mais  si  apres  cette  incision  de 
sa  partie  charnue  elle  reste  encore  renversee,  nous  placons  sous 
la  partie  eoppee  de  la  paupiere  le  bout  cyathi forme  du  bis¬ 
touri,  et  nous  faisons  a  la  partie  interne  de  cette  meme  pau¬ 
piere  deux  incisions  partant  des  deux  angles  de  la  coupure 
deja  faite,  et  amenees  en  pointe  de  maniere  a  les  reunir  en  leur 
dormant  la  forme  du  lambda  (A);  puis  nous  enlevons  cette  petite 

8  $  est  omis  d.  Ve.  —  9  to  omis  d.  T.  —  ,0  to  pour  tov  HEMRX.  —  11  aircu 
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portion.  La  partie  pointue  de  la  portion  coupee  se  trouvera  en 
bas  pres  de  Fceil,  et  la  partie  large  en  haut  pres  de  la  rangee 
ciliaire.  Apres  cela,  nous  reunissons  les  parties  separees  avec 
une  aiguille  munie  d’un  fil  de  laine ,  nous  eontentant  de  deux 
points  de  suture. 

Mais  si  l’ectropion  provient  de  suture  ou  de  cauterisation  , 
nous  ferons  une  simple  incision  le  long  de  la  premiere  cicatrice 
elle-meme  au-dessous  des  poils  de  la  paupiere ,  et  nous  separe- 
rons  les  levres  de  la  plaie  en  y  mettant  de  la  charpie.  Pour  le 
reste,  nous  agirons  comme  dans  la  lagophthalmie,  a  l’exception 
des  fomentations,  jusqu’a  ce  que  la  suture  soit  solide. 

AaTOfLBaop.sv  VeT.  -  «  tSv  omis  d.  ABCEFG JXLMNOPSVeBaT.  —  «'  «fi, 
ponr  BO  ,  tov  irupirav  D.  —  42  xoXXcutoi  L. 


CHAPITRE  XIII. 

DE  l’anabrochisme  et  de  la  cauterisation  par  le  fer. 

Nous  employons  l’anabrochisme  chez  ceux  dont  les  veux 
sont  piques  par  un  petit  nombre  de  cils ,  comme  un ,  deux  ou 
trois  au  plus,  voisins  les  uns  des  autres.  Prenant  done  une  ai¬ 
guille  extremement  fine ,  nous  passons  dans  son  trou  les  deux 
bouts  reunis  d’un  cheveu  de  femme  ou  d’un  fil  tres  tenu  de 
byssus ,  de  maniere  que  la  partie  inseree  presente  une  anse 
double;  un  autre  fil  de  byssus  ou  cheveu  de  femme  sera 
introduit  dans  cette  anse.  Alors  nous  faisons  passer  l’aiguille  a 
travers  la  rangee  ciliaire  dans  1’endroit  d’ou  paraissent  provenir 
les  poils  qui  ont  une  mauvaise  direction ,  et  a  l’aide  d’une 
sonde  auriculaire  ayant  fait  entrer  le  poil  ou  les  poils  dans 
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oia  r/jg  zpSzSlrjpivng  txpyvs  xvOig  xxzxanapev  ty)v  ayxulyjv, 
xxl  nahv  ivSivzzg 20  tyjv  zpiyx  v  zxg  zpiyxg  xvil.xop.zv. 

E c  2t  SI  fit*  povov  do 22  vvzzovxx  zbv  bcp9xlpbv 

cayv/i,  xxi  kzpca 23  outyj24  ts>v  (blztpxpibav  25  cruvavacTr'Masv, 
ypiovzz c26  aura  yj  xoppi,  $  kipa  2‘  «vt  xoXXaSst,  x«i  irrt- 
Ss'rixouVTsg28  d%0£  avprpvxzag*9  dog  zpiyoq. 

Tivzg  SI  tyjv  xcdiaiv  pxt.lov  30  tou  xvxSpoytapov  npozi- 
pavzzq31  zxazpifovai  zb  fikiyapov,  xx\  xvaanxaxvzsg  zpvyo- 
Ix&ia  tyjv  32  vvzzovaxv  zpiyx,  drz  pica,  dzz  Sue,  site33  xxi 
zpzTq,  -vprjvx 34  yj  pylaztSa,  yj  zc  zoiovzoy 33  Iznzbv  bpyccjov 
nznvpuphtov 36  zipovai  za  zona  37  ofcv  y?  0/2t|  at'  t/k/ss  ixo/xt- 
aS-cx'XJ  •  ovza  yap  nvxvaOivzog 38  zov  oeppxzoq,  ouS’  kipa39 
Qpilg  zxfvzzai. 

•7  dv&^aev  ABCDXEFG  JLM  NO  PRS  VeBaT.  —  18  r.pyfr f.  BLN  Ve.,  rjtt  J.,  W 
?av6ii  P.— «  juaij  sans  i  M.;  LS  omettent  depuis  siv  Si  jusqui  txv  ifxi'w  iudus. 
—  20  o,6e'vts;  T.— 21  jj'h  u'.x  ac;r.  P.  —  22  r,  }.,  et  R,  pour  sir,;  era  i  9pl5  LM.  — 
23  hzcci;  LP.  —  24  a£,Tou  M.  —  25  freoxo'-ri^  ABCEFXHJKMNORSVeBa., 
ouvmaMuaaaev  X.  —  26  xf Wd  ABEFGJLMNOPS VeBaT. ,  xpwzvre;  CX„ 
a'jTto;  GLP.‘  a-jri  M.,  airSSX.  —  27  erepcv  ft  y.Oj.u'h'  ABCEFGJLMNOPSVe 
BaTX.  —  28  ir.’.Hs'.xV!  XABCEFGJLMN  OPS  VeBaT.  —  29  <?6<ree>;  LP..,  rpiyx; 
LP.,  rfe  omis  d.  T.  —  30  iioUm  omis  d.  LP.  —  31  upor^toirce;  P.,  e*Tf*poact  ABD 
ERX.,  exTfemusi  NVeBa.  —  32  tt.v  omis  d.  D.  —  33  r.  pour  sire  JMNOVeX  ,  /.%•. 


IA'. 

nEPI  TAATIAfiN. 

H  psv  vdazlg 4  ovraa  zig  kazi  nipzlavriq1  2  vnzazpapivo  za 
zov  filzyapov  (iippxzi 3  xara  <purav.  Era  xevav  SI  xat  pxltazx 

1  Les  trois  premiers  mots  du  chapitre  sont  omis  d.  S. 

2  Tii  TTip-eiacSV,  P.,  u<rref  Bueva  S.  —  3  <rif|i.IT.  pour  SsppxTt  ACFT.  —  Tous 
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l’anse,  nous  les  attirons;  et  si  le  poil  de  la  paupiere  est  empri- 
sonne,  nous  resserrons  l’anse ;  mais  si  un  ou  plusieurs  vien- 
nent  a  s’echapper,  nous  faisons  revenir  1’anse  a  l’aide  du  bout 
de  fil  que  nous  y  avons  fait  entrer;  et  ay  ant  introduit  de  nou¬ 
veau  le  cil  ou  les  oils,  nous  les  attirons. 

S’il  v  a  seulement  un  poil  tenu  qui  pique  l’ceil,  nous  attirons 
en  meme  temps  que  lui  un  autre  de  ceux  de  la  rangee  ciliaire , 
et  nous  les  collons  ensemble  en  les  oignant  avee  de  la  gomme 
ou  avee  quelque  autre  chose  de  gluant,  et  nous  les  lions  jusqu’a 
cohesion  des  deux  poils. 

Quelques-uns  preferent  la  cauterisation  a  i’anabrochisme.  IIs 
renversent  la  paupiere  et  arrachent  avee  un  epiloir  le  poil  ou  les 
poils  qui  piquent ,  soit  un ,  deux  ou  trois ;  puis  ils  poussent  le 
bout  d’une  sonde  ou  une  sonde  d’oreille,  ou  quelque  autre 
mince  instrument  incandescent  dans  le  lieu  d’ou  le  poil  ou  les 
poils  ont  ete  arraches.  De  cette  maniere  la  peau  devenant  plus 
epaisse  ne  permet  plus  a  un  autre  poil  de  naitre. 

omis  d.  DHRS. —  34  reuptv  D./isuptwi  R.,  £-.*  s(vgy  ABTXCEFG J 

LNOPSYe Ba.,  Corn.  G.  Andern.;  r,  omis  d.  MR.,  M.  —  35  ti 

mifSiuivmv  Ve.,  siffcoat  DEMNRYeBaX.,  irpcca’ycoot  Corn!  —  37  tovtc^ov  DM., 
so'9b'e.— 33  swmipfcrocp.  —  E.,  hhv  HER.,  e-W  M(»  X. 


CHAPITRE  XIV. 

DES  HYDATIDES. 

Uhydatide  consiste  en  une  substance  grasse,  etendue  par  une 
disposition  naturelle  sous  la  peau  de  la  paupiere.  Chez  quelques 

tes  commentatenrs  mettent  irotfoc  eOotv  au  lieu  de  /.iti  eus..;  dans  aueun  manu- 
scrit,  cependant,  je  n’ai  trouv£  uifa,  pas  plus  que  dans  les  deux  editions  impri- 
mees.  II  me  paralt  toutefois  que  -a: a  offre  un  sens  plus  nature!  que  xara.  — 
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IIEPI  YAATIAHN. 

TratStc av  4  ag  wypozepav  xv^xvapivri b,  Gvp.mcop.xrav  xlzix  rjl- 
vezxt  (poprlZovGx6  tov  Gf&xXpbv  y. xi  5ta  touts  pevu.xziC.ovGx. 
Ta7  piifxpx.  70UV  xvzoig 8  urco  Tag  bopvg9  uSaXs'a  cpxtvezxt, 
ph  owxpevx  y.xzx  to  npimv  xva 10  inxipecOxi  •  av 11  ts  to?; 
SaxTuXotg  ij:£0Xt<}«*){Asv 12  aura  '/.at  5 ixGrriGapzv  zovg  SaxTuXoug, 
ipipvGxvxt  zb  pezxSv.  Kara  os  tov  opOpov  pxllGZX.  pvjpxzi- 
Covrat  lS,  pvjos  Tcpbg 14  Tag  YjXtaxag  xv’jxg  aVTtSXsTrstv  ouva- 
pevociS,  aXX’  oXwg16  oxr/.pvovzeg  xat  Gwe/zGi  os  neptizimov- 
otv 17  bfOxXpt'xig. 

I/ripxziGxvzsg  Totvuv  otxstcag 18  tov  xxpvovrx,  zoTg  oust 19 
oax.TuXotg,  hyxcja  re  xat  tm  psGcps0  piy.pbv  xnooieGzaGt 21  to 
(ilioxpov  nilriGopev ,  Gvvx'/a-frtv  rtva  rijg  u5art5og  rc/sog  tyjv 
peGozrizx  zav  5oxtuX«v  mcovpevotss.  Ta  os  oraoOev  Izrart 23 
xat  tyjv  xsyaXrjv  Gv/ipt^ovn 24  yeXevGopev  vmiperxi  yxzx  to25 
pzGov  Tvjg  Gcppvog  xvxzeiveiv  perplag 26  to  fiXecpxpGV,  xat  Xa- 
€ovrsg  auroi  cpleSozopov  oieXopev  xvzb  y.xzx  zb  27  fiioov  kyxxp- 
Giag ,  jay]  pec'Zovx 28  twv  iv  rafg  pXeSoropi'xig  miovpsvGi  29  tyjv 
oixlpiGiv ,  to  os  jSaSog  oag 30  oXov  to  oeppx.  StsXstv ,  yj  xat 
auTvjg31  rijg  u5art5og  aiaoSat,  r.poGejGVzeg  xxpi8ag  zovra 32  • 
iroXXot  70^0  fixQvzepov  mqSavTsg,  yj  tov33  xsoaTostOYj  yizavx 
otstXov,  yj  -ocjzaq  7s34  pvbzpcozGV  eipyxGxvzo  35  to  fiXecpxpov. 
Rat  oyj  36  st  u.sv  su0ug  to  u5artg 37  ~pozavfh  toutyjv  ISsXxuto- 
fxsv  •  st  os  pt,Yj,  xat  au5tg 38  kmfiieXopsv  rtpepxiag.  TauTYjv  5s 
TtpGfxveiGxv  ot’  o0ov tou  pxlOxxGv39  zoic  SaxTuXotg  sjrtXaSo- 
pevoi  40,  tyj  5s  xaxsfcs ,  xat  ttots  xat  xara  41  neptcrjayriv 

4  KaiSai  R.  —  5  au|av6jie-rti;  ABCFG  JLOPSVe.,  au^cusyr.;  N.,  au;cas'vov  E., 
ayoouLsvr,  X.  —  6  cpovTKcuaa  GLP.  —  7  tou;  pour  ra  M.  —  8  ay-rx;  X.  —  9  owpel;  J  , 
ooooi;  S.,  tt;  ocppu;  X.,  uSaTi  Y.aia  N.  —  10  avat-spsoflai  X.,  dvezaiosoflat  pour  avo 
et...  ABCEFGMOST.,  avairaioEoflai  LP. —  17  sav  EX.;  S.  omet  depuis  tcT;  S'ay.T. 
jusqu'a  £  taarr/j&u.Ev  inclusiv.  —  12  sstSXtyavTs;  ABCEFGJLNOPSVeBaTX., 
aura.  LP.,  au-S> X.,  x»  omis  d.  ABCEFGJLNOPSVeBaTX.;  M.  omet  /.*!  Jft*- 
(miooptEv  tou;  ^ooctuAcu;. —  73  p£uu.aTi?cvTa  CFLNPBa. —  74  xaTa  au  lieu  de  trfo;  d. 
ABCEFGJLMNOPTSVeBaX.  —  ‘^uvdutsva.  M.,  SuvausvaiO.  —  78  dXA’  Sum;  ABCDE 
FXGJLMNOPSVeBaT.,  ^ootpovra  M. ;  ^et/.aisont  omisd.  M.  —  17  wfiirrovTsoT. 
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personnes,  et  surtout  chez  les  petits  enfants  qui  ont  Ie  tempera¬ 
ment  plus  humide ,  cette  substance  s’accroit  et  cause  des  acci¬ 
dents  en  surchargeant  l’oeil  et  en  y  amenant  par  la  des  fluxions. 
Aussi  chez  eux  les  paupieres  paraissent  aqueuses  sous  les  sour- 
cils  et  ne  peuvent  se  relever  comme  il  convient.  Si  nous  les 
comprimons  avec  les  doigts  en  separant  ces  derniers,  l’inter- 
valle  qui  les  separe  se  gonfle.  Elies  se  fluxionnent  surtout  au 
point  du  jour,  et  les  malades  ne  peuvent  soutenir  les  rayons  du 
soleil.  En  general,  les  veux  larmoient  et  sent  affectes  d’ophthal- 
mies  continuelles. 

Ayant  done  dispose  convenablement  le  malade ,  nous  pres- 
serons  la  paupiere  avec  deux  doigts,  l’index  et  le  median,  un  peii 
separes  pour  rassembler  dans  leur  intervalle  une  certaine  col¬ 
lection  hydatique.  Nous  ordonnerons  a  un  aide  place  derriere  le 
malade  et  fixant  solidement  la  tete,  de  tirer  moderement  la 
paupiere  en  haut  par  le  milieu  du  sourcil;  et,  prenant  nous- 
meme  un  phlebotome ,  nous  inciserons  transversalement  la 
paupiere  par  le  milieu,  sans  faire  une  incision  plus  grande  que 
celle  usitee  dans  les  phlebotomies,  mais  assez  profondement 
pour  diviser  toute  la  peau  et  aussi  pour  atteindre  l’hydatide  elle- 
meme.  II  faut  apporter  un  grand  soin  a  cela.  En  effet,  beaucoup, 
en  plongeant  trop  profondement  l’instrument,  incisent  la  cor- 
nee,  ou  blessent  en  tous  cas  le  muscle  de  la  paupiere.  Alors, 
si  l’hydatide  se  montre,  nous  l’extrayons  aussitot ;  si  non,  nous 
incisons  de  nouveau  avec  precaution ;  puis ,  des  qu’elle  parait, 
nous  la  saisissons  avec  les  doigts  garnis  d’un  linge  fin ,  et  nous 

—  18  R.  —  19  Suai  omis  d.  M.  —  20  to  as'ocv  M.,  :m  omis  d.  LP.  — 

21  ixts ti<rrS><7i  s.  —  22  fccnwotttv  T.,  orotoopvcv  LP.  —  23  p.  _  24 
rcvoaP  — 28  — o  omis  d.  DR  —  26  ;*sTpt««  omis  d.  DR.  —  27  To  omis  d.  BEJNO 
SVeBa.  —  28  u.I?ca  auTcav  LP.,  -rr.1  poor  tmv  TX.  —  28  oro’.ouasv  X.  —  30  i>;  omis 
d.  GP.  -  31  auTot; L.  -  32  tcOtg  CDEFGKLMNPSVeBa.,  oroXu  F.  -  33  rr.v  R  , 
/.oaroaosTv  LP.  —  34  ft  omis  d.  R.,  ptaoTfoirov  NX.  —  35  ets*ja<jaTO  P.,  to  omis 
d‘  p.  _  36  <hl  pour  Sr.  ABCDTEFGLNOPSVeX.,  r.  u.u  C.  —  37  LP. 

—  38  9i  imS...  H.  —  39  ftaXaxou  NSVe.  —  «  LP.  —  «  x*t« 
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I1EPI  2YM<1>V£®  BAE<J>AP1W. 


xt vouvrsg  iisXxwrofisv  •  xoct  p.£Ta  ttjv  xop.toyjv  42  nzvy[j.a  osy- 
cacj Tsg  otgvxpaza  xoct  intOevzsg  43,  kruoriGop.zv.  Ttvsg  os  x«'i 
Xsiovg  44  aXocg  o:a  Toy  TOpjvog 45  rijg  opqXvjg  knsvztSiaatv  46 
sv  r?j  ocatpiasi,  oca.  to,  «ti  '/at 47  mpiXiXznzzat  48  Tijg  ySoro- 

OOC,  SXTTQXSIV  OUTO. 

Mst«  os  tvjv  kncXvaiv ,  ayXey/xavToyg 49  piv  cvrotg  axrcovg 
y.aXXvptacg  izzpiyptazatg  30  ^  XvyAcp  51 ,  yj  7 Xoeuxto),  rj  xpoxo> 
cmoQzpccKZvaop.zv  ‘  cpXzrfixaivovzag  os,  TO?g  srpog  toSto32  xo:t«- 
nXdap.azc  xoct  aXXoig  ^0-fiB-fip.aaiv  iaad^izBa. 

omis  d.  RS.  —  42  /.ou.r,<W,  ABGF.,  to  zoiwSviT.  —  43  ratTtSsvTs;  LP.  —  44  zat  omis 
d.  X.,  ).eta  P.  —  45  wuoivo;  JOVe.,  U.r,/.r,r  EMSPT.,  cjuXn;  KR. ,  [i\>Xr,;  X.  — 
46  eirtTtfe'aoi  GLPTX.,  sTava-ies'ast  M.  —  47  xai  omis  d.  ABCEFG  JLMNOPSVe 


IE'. 

IIEPI  2YM4>TflTi  1  BAEOAPON. 

Ivtj.zvziv  xmoul'ju  zo  avco  fiXitpapov,  tots  piv  r.pbg  zbv  yam 
zapabv,  tots  os  2  zzpbg  zbv  kncnecpvxdza3,  tots  os  xoct  npbg 
ayTov  4  tov  xspocroscSvj  •  ovasp-jr,  3  ts  tov  boSalixov  dnozzXzi 
zovzo  6  zb  vaGYicxa-  As?  oyv  vj  [xrjXazcda  vizoSaXovza  tyj  zvpvya- 
pia  zov  pXzodoov,  rt  ayyiazpa  dvcczuvccvza’1 ,  Tzzzpv^ozdp.'p  tyjv 
TzpdayvGtv  dazoXvzcv,  ©yXocTTop.svov  8  p.?j  zpa>0rt  6  xspocTGStSxjg , 
cvaixY)  Tiponzdtjzag9  sx  zovzov  zzoboamg  yivrizac 10.  Mst«  Ss  tyjv 
sx.Top.vjv 11  tov  boOaXjxbv  tf/jjaazizarjztc ,  aozapiocg  zd  j3Xs- 
©ocpa  $ia<7zr}<70[xev 12  uTrsp  tou  p.vj  iraXtv  7  IvzaBai  tyjv  <7vp.©y- 
gcv  13  '  xoct  doS payee  14  sptov  imBsvzzg ,  p.sT«  tyjv  t/oitvjv  To?g 
XsTrruvoyfff  xoct  d~oi)Xoi>cc 13  ypriadpuBa  xoXXuptotg. 

1  sujwpuoeu;  M.  —  2  is  omis  d.  X.  —  3  ewupuzo'Ta  LP.  —  4  aurcov  tmv  P.,  zooto- 
es<5tR.  pour  zEoscr...  —  s^oo^epzS  M.  pour  iuosp-p;.  —  6touto  est  omis  d.  ABCD 
FGHJKLMNOPRTVeBa.  —  7  avaTEtvcvTasJI.,  av<mtyovraT.  —  ibuXxtt..  F., 
cuXa— ouswis  M.  —  3  -coo— MOEto;  P.  —  10  -jivETat  LP.  —  11  aXt*r.v  tov  o®6..  EX. 
—  12  ^taaOrsai  y_ov,  pour  ^laanasuev  M.  —  13  airflyat v  pour  oiaouutv  ABG  JLNOP 
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l’arrachons  en  lui  imprimant  des  mouvements  de  rotation  et  de 
va-et-vient.  Lorsqu’elle  est  retiree,  nous  recouvrons  la  plaie 
d  une  compresse  imbibee  d’oxycrat,  et  nous'la  bandons.  Quel- 
ques-uns  avec  le  manche  d’un  scalpel  mettent  dans  l’incision  du 
sel  pulverise ,  afin  de  dissoudre  ce  qui  pourrait  rester  de  l’hy- 
datide. 

Apres  avoir  leve  ce  bandage ,  s’il  n’v  a  pas  d’inflammation, 
nous  amenons  la  guerison  a  1’aide  de  collyres  onctueux  faits  avec 
le  lycium,  le  glaueium  ou  le  safran.  S’il  y  a  de  1’ inflammation , 
nous  y  remedions  par  des  eataplasmes  et  autres  moyens  appro- 
pries. 

BaTX.  — 48  ~£pt>i>.=io6ai  S. ,  -£= iXsXr—a;  X.  —  49  (j>Ac-f|i.dvTOu;  P.  —  SOuitoxptaroijD. 
—  SI  Xdvu»  Ve.  —  52 Tou™  ABO.,  toutov  NVe. 


CHAPITRE  XY. 

DES  PAITPIERES  ADHERENTES. 

La  paupiere  superieure  devient  adherente  tantot  avec  la  ran- 
gee  ciliaire  inferieure,  tantot  avec  la  conjonetive,  tantot  avec  la 
cornee  elle-meme.  Cette  maladie  produit  de  la  difficult^  dans  les 
fonctions  del’ceil.  II  faut,  en  consequence,  detruire  l’adherence 
avec  un  pterygotome,  soit  en  introduisant  une  sonde  auriculaire 
sous  la  paupiere  par  sa  portion  libre ,  soit  en  la  tirant  en  haut 
avec  un  crochet.  On  prendra  garde  de  ne  pas  blesser  la  cornee, 
de  peur  qu’il  n’en  resulte  une  cause  de  procidence  de  l’ceil .  Apres 
l’operation ,  nous  ferons  une  injection  dans  l’ceil  et  nous  sepa- 
rerons  les  paupieres  avec  de  la  charpie,  pour  qu’une  nouvelle 
adherence  ne  survienne  pas;  puis  nous  placerons  dessus  de  la 
laine  trempee  dans  du  blanc  d’ceuf,  et,  apres  le  troisieme  jour, 
nous  nous  servirons  de  collyres  attenuants  et  cicatrisants. 

VeBa.  —  ,4  wg§£07_u; R.  —  15 doeX.oum  BNOPVe.,  doouXouot  ACDEFGLMBaX., 
ootXguoi  JK.,  a77a>.cjGi  R. ,  xpr’saoOai  M. 
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nEPI  XAAAZinN. 

To  yxXz&ov  zvzTzzig  sztio  zpyov  vypov  y.zTZ  to  |3 Xeyapov, 
onsp,  si  pv  Ttph  zrig  ey-bg  ht tforjsizg1  tou  pXsozpou  v~o- 
rJ-.TOi ,  StsXo'v ~.zg  vjy.zpziag  stgadsv  gusoXiu  to  pXscpapov , 
z-zr.z  2  arjXaTcSt,  yj  toiovtu3  t m  you.iodu.sQz.  to  yzJ.zCioo. 
Korl  pyaXrig  yso  vjoyj;,  ^  zott  cs 'moving  t rjg  fodupszsag , 
ootsij  to:  /siXyj  ovo  zgop.su  *  yz).  sp.TzXazTptcp 5  ypyodp ts5oc  • 
uj.y.pzg 6  Ss,  tyjv  ooryvjv 7  u-soQsu.suoi 8  baotcog  zT.oQzpz-iuoo- 

UEV.  El  OE  buoQcU  Sty]  TO  yzXzClOV,  MOTE  (hi  TOV  9  /OVOOWOOOg 

outo  <5iz?t/z£s'j9zi  ,  sv.OTps'bzsjTsg 10  to  pXsyapov  v.z).  HisXovzs g 
iyxapct'ag  soaQvj  oajrb  y.oaiod.asuot  tc5  tyjs  aXpig  syyvyoczt 11 
ypyzdysQz.. 

1  TX  65illB*V£ia  EX.  —  2  7X  ftxXOTt^t  LP.  -  3  TG’.GUTOV  LP.  -  4  OUVO-yOflSV 

ABJNOXeBa.,  cvv xva-^cu.£v CD  E  F  G H  KX P RXT.  —  5 IptEXaarra  J.,  sfKrXaarpGipM. 
—  6  [aucggi;  M.,  u-apiv  P.  —  7  paor.v  omis  d.  X.  —  8  uxoSEjuvGt  GLP.  —  9  txc  M., 
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To:;  oe  -sot  to  pXsozpov  axpoyopfidvocg,  you 2  xoct«  tov 
u.syzv  yzvOov  syy.wj9iozg 3  Xs.yoy.zyzg  zapyoXzMa*  y.pzTrioocJ- 
Tsgs  op )Xto>  te  znoTzydoTsg ,  sntOapy6  XsiaOstouv  tyjv  yo).- 

XtTiV. 


1  xai  e'jpcavOt&ov  omis  d.  ABDLOREGHJKMPXT.  — 


«  "a?  X.  —  3 
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CHAPITRE  XVI. 

DU  CHALAZIUM. 

Le  chalazium  consiste  dans  la  concretion  d’une  humeur 
inutile  a  la  paupiere.  Si  elle  a  lieu  sur  sa  face  externe,  nous  in- 
cisons  transversalement  la  paupiere  en  dehors  avec  un  bistouri, 
et  ensuite  nous  enlevans  le  chalazium  avec  une  sonde  auricu- 
laire  ou  avec  quelque  autre  instrument  semblable.  Si  l’incision 
est  grande  et  entr’ouverte ,  nous  en  rapprochons  les  levres  par 
une  suture  et  nous  mettons  dessus  un  petit  emplatre.  Si  elle  est 
petite,  nous  omettons  la  suture  et  nous  traitons  de  la  meme  ma- 
niere.  Mais  si  le  chalazium  est  en  dedans  de  maniere  a  briber  a 
travers  le  cartilage,  nous  ren versons  la  paupiere  et  nous  la  di- 
visons  transversalement  en  dedans,  puis  nous  enlevops  le  cha¬ 
lazium  et  nous  faisons  une  injection  d’eau  salee. 

to  ACDEFG-,  S'.'z  omis  d.  DR.,  too  omis  d.  0.  —  10  exTps<|iavTe;T.  —  11  iyyuy.*- 
Ti<suS>  DHKR.,  LP. 


CHAPITRE  XVII. 

de  l’acrochordon  et  de  i/encanthis. 

Apres  avoir  saisi  avec  une  pince  sarcolabe  les  acrochordons 
de  la  paupiere  et  les  encanthis  du  grand  angle  de  l’oeil,  nous  les 
coupons  avec  un  bistouri  et  nous  mettons  sur  la  plaie  de  la  ca¬ 
lamine  pulverisee. 


Sxs  R...  M.  omet'depuis  xal  r.n.-k  rov  jusqa’a  xoaTroanTs;  inclnsiv.  —  *  aapy.o- 
XaxKio  T.  —  f  jv ounXiw  M.  —  6  £~i6cou.o8a  EX.,  ssi<jru(iev  P. 
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nEPi  nTEPrri.QN. 

Yfisvog  fiiv 1  vzvpco^ovg  ank  z ou  [xs-jaXov  y.ov9gv  to  Ittmtov 
tyjv  apy rjv  os?!zluiyoy,  y.at 2  xotTa  fxntpkv  km  za  sito  3  epnovzog, 
zovzo  cru fiSottvst  to  7za9riy.a.  B/.a~zu  os 4  tov  o©0«Xfxov  to  ts 
xoaXustv5  tv)  o'vvoXxvj  6  too  |3oXSo5  ty;v  xivrjctv,  x«t  to7  7T/30- 
xo'tttov  oXrjv  sizmalvmsi'j  8  tvjv  xo'pjv.  ’Evioacozepa.  ouv  ovtsc 
Ta  XsirrofiSjOrj  you  Xsux«v0t£oVT«  yeipovpyovp. sv  outo  •  ota- 
orstXavTsg  za  rfksoupu ,  to  --soi/ytov  orf/dorpoi  ixcypoy.ay.zsP 
ayaosSarxsyoc  avazstvofxsv.  BsXo'wjv  os  XaSo'vTsg  iyovaccj  yaza 
to  oog  izziccj  10  zptya.  y.al  Xtvov  icryvpkv 11 ,  izcy.a.ixoOscza'J  ts 
luxpov  y.aza  to  axoov,  otto  12  to  fiicov  too  mzpvytov  y.azazsi- 
pop.zv  •  xat  to  13  y.bj  Xt'vo)  to  ITT s^oi/ytov  kydriffcnmg  14  fxzxia- 
jOov  avarstvofisv.  Trj  Tf»cj£t  to  zpkqzri  y.opy  [xipog  otvzov 
aanzp  oianp'Zovzsq,  vzoospofxsy 13  a/^ot  zipazog.  To  Ss  Xotrcov 
otuTou  to  16  zpog  to  fis-yaXw  xav0o>,  avappaaiYa  17  ofiriXtoi 
IxTiXXofisv 18  lx  |3K(7sug,  Yaza'hiixnocjo'jzzq  to  yuctxov  too  xav- 
0o3  cot/oxtov,  tv  a  fir)  puag 19  inapQbxog  uitzov  jbujzou. 

Ttvsg  Ss  to  Xtvo)  avarstvavTsg 90,  oog  stprizai ,  izzipv^ozop.a 
zo  oXov  azoospovzc  21  nzzpuyiov ,  fv).azxb[xevoi  zox>  yspazosi- 
Soug  a^xo’Sat  ytxSwoq.  Msto:  os  ty)v]  yzipovp^iccj^  oXryoug  aXotg 
Xstoug  IfiSaXoVTsg  st’g22  tov  tojtov,  uo&payk g23  sotov  24  sTit&q- 


1  uiv  omis  d.  CFGLPT.  —  2  xas  omis  d.  LP.  —  3  Dalechamps  substitue  a 
aoo ;  mais ,  outre  qu’il  n’y  est  autorise  par  aucun  manuscrit ,  on  peut  trfes  bien 
saisir  le  sens  du  texte  avec  ttoa.  En  effet,  en  considerant  l’oeil  d’une  maniere  ab- 
solue,  la  cornee  transparente  est  interne  par  rapport  am  deux  angles.  —  4  Js  omis 
d.  T.  —  5  xuXust  T.  —  6  rr,v  <rJvoXxr,v  P.,  t&v  f5oX§«w  DHKR.  —  7  to  JLN PRVeT., 
irpoxo7TT6iv  MVe.,  irpcxo'irrtrt  0.,  irpoaxoVrov  D.,  itfoxujrrrav  T.,  xx!  oXxv  i—tx..  M. — 

*  EirtXOXUTCTJtT.,  STIXXAUETTCV  GLP. - 9  U.lXOGXXjXTrSlXV  CF.,  U.W.OM  /.XU.7TTcl  X.,  utxfS 
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CHAPITRE  XVIII. 

DU  PTERYGION. 

Cette  maladie  provient  d’une  membrane  nerveuse  qui  com¬ 
mence  en  general  au  grand  angle  de  l’ceil  et  qui  rampe  petit  a 
petit  vers  le  dedans.  Elle  nuit  a  l’oeil  parce  qu’elle  empeche  ses 
mouvements  en  comprimant  le  globe,  et  parce  qu’en  s’accrois- 
sant  elle  finit  par  couvrir  toute  la  pupille.  Elle  est  plus  facile 
a  guerir  quand  elle  est  mince  et  blanche,  et  nous  l’operons  ainsi  : 
ayant  separe  les  paupieres ,  nous  attirons  le  pterygion  apres 
l’avoir  saisi  avec  un  crochet  mediocrement  recourbe ;  puis,  pre- 
nant  une  aiguille  un  peu  courbe  vers  sa  pointe,  dans  le  trou  de 
laquelle  on  a  enfile  un  crin  de  cheval  et  un  fil  de  lin  fort,  nous 
lafaisons  passer  sous  le  milieu  du  pterygion.  Nous  lions  alors 
celui-ci  avec  lefil  de  lin  et  nous  le  tirons  en  haut;  ensuite,  sciant 
pour  ainsi  dire  avec  le  crin  la  portion  proche  de  la  pupille,  nous  la 
detachons  jusqu’au  bout.  Quant  a  la  partie  restant  pres  du  grand 
angle,  nous  l’arrachons  de  sa  base  avec  le  bistouri  a  suture,  en 
ayant  soin  de  laisser  intacte  la  caroncule  naturelle  de  cet  angle, 
de  peur  qu’etant  detruite,  il  n’en  resulte  la  maladie  appelee 
rhyas. 

Quelques-uns,  apres  avoir  tire  avec  lefd  de  lin,  comme  nous 
l’avons  dit,  detachent  le  pterygion  tout  entier  avec  le  ptervgo- 
tome,  en  se  gardant  de  toucher  a  la  tunique  cornee.  Apres 
l’operation,  nous  mettons  sur  la  plaie  un  peu  de  sel  pulverise, 

xujurr,  P.,  (JeSjafuv&i  CFGLP.,  X. —  10  c5v  pour  o5;  P.  — 11  taxupa  LP., 

X.,  -£  omis  d.  X.— «  i-i  pour  u-i  BJNOBaVe. — 13  MNOPVe. 
_  M  ixMcm Tt;  DP.  —  '5  .WEtpopu*  ABCDEFGJLMNOPV e Ba.  ~16  to  JNORVe., 
to  omisd.  LP.  —  ivopaojoxa  ABCFGKLMNOPVeBaXT.  — 18  i  xziu.ou.tv 
ABCEFGJTMNOPVeBa.,  exTsavcptsv  L.,  ixziTtau.iv  X.,  xn  xzzoO.tuo:..  X.  — 
•9  po’.i;  ABCFGJLNOPVeBaT.  —  20  ivxzv.vovzto  M„  a;  eipritat  omis  d.  T. 
—  2*  izoSioou  LP.  —  22  ai;  omis  d.  R.  —  23  6o6p *xk  0-»  »5  T.  —  24  fpisv 
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<7G[XeV 23 .  MStSt  Si  TYJV  STZcXvfflV,  STIlTZoXl)  SG  ZTjV  aXjLDJV  WJZOlg 

ivezdc-oftsv*7.  Et  Si  tplsyfxovr) 28  Trot^otxoXou^oot 29,  tots  ti/jos 
tautvjv30  ccjxyzy  pa.[X[xivoig  yjs^zouxOa. 31  fioi]9^[xa(7i. 

ii ttTtflsvTs;  sot^ijo.  .  XE.  —  25  s?ncfs<7u.o3si  au  lieu  de  sm&ooofisy  M.;  <iN  s  est  omis 
d.  L.  —  26  stewtgAu  est  omis  d.  HKR.  —  27  irrsujojtsv  BCFNOVe.,  evordSasiv  M. 
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To  [xkv  czxavXaux  mpza&ig  sort 1  too  xsoatostSou;  yizavog 
atov^tavtoc  avv  za  fjoryostSst,  tzgzs  [xsv  o id  pivp.a.ziG[xbv ,  mzl 
oh  St’  lXx«(7tv.  Xsipovpyovtuv  Si  ototo,  oj/  tvot  tyjv  opacriv 2 
dmla/Mim  xvgotalk&c!>p.e9x  3,  touto  yap  aS uvatov,  aXX’  ?vcc 
[xzzpizv*  svnpek&iav  za  -dzyovzi  yaptaduxOa.  As?  ovv  ,3'Xovyjv 
yi&zaQiv  lr\  zd  diva  otd  zr,g  fidasag  too  zzaavldixazog  v.azx- 
ndpocvzdr  %  izioccv  ^sXo’wjv  StirXoov  lyovaacv  Xtvov  otiro  too 
xato:6  /Htoy  xorv$oo  lore  tov  ftsoov  Stx  zrjg  fidasag  zov  aza- 
fvldtxxzog  ot-vvp/xiv  •  xat  [xs voutvjc  zvjg  zpazyg  fi- Xovtjc,  xo- 
^stvta7  tvjv  StTrXo'yjv  too  Xt'voo,  too  zzx/yS/.d'xazog  to  aiv  ijtt 
ta  avo),  to  Si  im  ta  xatso  tote  odpixaziv  IxSijo-at  *  xat  tots 
ztjV  |3cXo'vy;v  aysXovta®,  wApa/kg9  iptov  inthivxi10.  Msta  Si 
tijv  intAuffiv  irootYjVcVtv  iyyvuMzi'jtxoig  -y.pxtxvGsid9ai 11  tov 
offlSotXaov  dcypig 12  dr^r.zdzzag  zav  pxwxdzav  auor 13  tii  cta- 
(pvldu.azi. 


*  £i;  rr.v  au  lieu  de  s<m  tcu  P.  —  2  opa;  CF.  —  3  dysj'.oXeocrWOa  LP.  —  1  usTa- 
?pt'a;LP.  —  5  irsipayT*  LP.  —  6  Tr.v /.sip  a  N  VeBa.  —  7  zdiavT£;  EX.,  xdu.iavTSjD., 
xauidvra;  HKR.  -  8  ioeXivTSi  D.,  iosJ.'yfd;  HK.  —  3  wegpr/j;  O.,  '  u’cSscoss  J. 


DU  STAPHYLOME.  *29 

puis  de  la  laine  imbibee  de  blanc  d’oeuf  que  nous  bandons. 
Apres  avoir  leve  ce  premier  appareil,  nous  instillons  pendant 
longtemps  de  Teau  salee.  S’il  survient  de  1 ’inflammation,  nous 
usons  des  moyens  deja  deceits  pour  la  guerir. 

28  X.  —  29  xttpsuwXosWcr.  ACDEFGMNPVeBa.,  irasoxcXcaSrsEi  JLRT. 


CHAPITRE  XIX. 

DU  STAPHYLOME. 

Le  staphylome  est  une  incurvation  de  la  tunique  comee,  de- 
bilitee  en  meme  temps  que  la  rhagoide ,  tantdt  par  suite  de 
fluxion,  tantotpar  suite  d’ulceration.  Nous  1’operons,  non  pour 
rappeler  la  vue  perdue,  ear  cela  est  impossible,  mais  afin  de 
rendrc  au  malade  une  beaute  relative.  A  in  si  done,  apres  avoir 
aver  une  aiguille  traverse  la  base  du  staphylome  de  bas  en  haul, 
il  faut  en  faire  passer  une  seconde  munie  d’un  fil  de  lin  double, 
en  partant  de  Tangle  le  plus  a  notre  portee  et  allant  vers  Tangle 
oppose,  par  la  meme  base  du  staphylome;  puis,  la  premiere 
aiguille  restant  en  place,  on  coupe  1’ansedu  fil  et  on  lie  les 
deux  moities  superieure  et  inferieure  du  staphylome  aver  les 
fils  correspondants.  Ensuite  on  enleve  l’aiguille  et  Ton  applique 
de  la  laine  trempee  dans  du  blanc  d’oeuf.  Apres  avoir  leve  ce 
premier  appareil,  on  adoucit  Toeil  par  des  injections  emollientes 
jusqu’a  la  chute  des  fils  et  celle  du  staphylome. 

—  10  e-tOrvai  ACDJPXT.  —  11  uafaixsiKoftat  X.  —  12  ay.pt;  av  a-c-r..  ABCEF 
GJLNOPVeBaXT.  —  13  a-/,?'-  pour  Zpa.  GLP.  — Ce  chapitre  est  entierement  omis 
dans  M. 
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iiepi  rnonror  owaamov1. 

Tlspl  os  zav  vnonvav  bcpQockpav  dpysasi  zov  Tod.yvov  Tcocpoc- 
6sa6c/.i  zyv  Xs'Stv  coos'  r.ag  lyovacn)  *  «  Toov  xo$’  fl/xog  5s  rig 
opSockpixav  2  Iovorog  ovopa  xo:t  oia  xotoos/osco;  zyg  xssaXij; 
mkkovg  z Sv  vtcotvjcov  sQspdxsvas.  KaSeCwv3  psv  odnovg  bp- 
Qiov g  sTtt  Klopov,  mpikapSocvav  5s4  tr;v  xs^aX-qv  kycczspaSsv 
sx  twv  itkoqtav,  E!To  Scocascav  ovzag  aazs  open)  yp ac  svoepyug 
xarw  yapov v  zb  tcvov.  E/asvs  os  xotco,  yoctzot  zav  vmyvpdzatv 

[XYl  /AS VOVTMV",  St  py  6  7TOVU  T£C  OX/50)g7  OUTO  <7®Y]V<»l7S£S ,  OIO 

to  ficcpv  zyg  ova  lag.  » 

Rat  nupaxemoxv  izakiv  6  ocvzdg  cpyai  •  «IloXXox!;os  xat 8  ttuov 
d.Opdag  sy.svaaocp.sv  9  oisXbvzsg  zbv  10  yspuzostoy  ptypbv  vnspdva 
xov  yapiov  xa5’  o  11  avpcpvovxou  npbg  dlkykovg  dnmzsg  oi 
yizavsg.  OvopdZovat  5s  svtot  psv  Tpcv,  svioi  5s  azsodvyv  42  to 
ycaptov.  »  Too  to  psv13  o  raXvjvog  sv  too  tyj?  Gspoatsvziyyg  ps- 
Go'dov  14  ffiYjo)  ypdppazc  io.  Msto  5s  tov  ttuou  tyjv  dndypiatv 
zoig  oid  pskiy.pd.zov  y  zykopskezog  avoxaSooovTsg 40  to  IXxog 
syyvpocziapoig,  dcy.okovQag  zyv  47  koircyv  saocppoaopsv  Sspa- 
7istav. 

1  wottjwv  ooSaXativ  JM.  —  2  ctpSaXuSiv  P.,  «  isusrc;  M.,  xai  omis  d.  M.  — 
3  xa6t£cfi.sv  LP.  4  wapaAafiSavmv  M.,  is  omis  d.  BNOVeBa.  —  5  ui  xevdvTwv  T. 
—  6  si  u.t.  aore  spiv  r.uo?  svapfra;  -ivj...  L.  —  7  G.  d’Andernach  substitue  axptSfi; 
cl  axpo;;  auras  L.,  aurcusP.,  axpa;  xara  ocr.voiosu  M. — *  xat  omis  d.  ABCEFGJ 
LMNOPVeBaXT.,  ssw  pourtrwy  LP.,  iflposv  R.  —  9  sy.xsvwacu.sv  P.,  ave/.evTs; 
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CHAPITRE  XX. 

DE  L ’HYPOPYON. 

II  nous  suffira  de  rapporter  les  paroles  de  Galien  *  au  sujet 
des  veux  purulents ;  elles  sont  ainsi  concues  :  «Un  oculiste  de 
notre  temps,  nomme  Justus,  a  gueri  plusieurs  hypopyons  par 
succussion  de  la  tete.  II  fait  placer  les  malades  droit  sur  un 
siege;  puis,  leur  saisissant  la  tete  par  les  deux  cotes,  ilia  seeoue 
de  telle  sorte  qu’on  voit  clairement  deseendre  le  pus.  Celui-ci 
reste  en  bas  a  cause  de  la  pesanteur  de  sa  substance,  tandis  que  les 
cataractes  n’y  restent  pas ,  a  moins  qu’on  ne  les  presse  bien 
exactement. » 

Le  meme  Galien,  en  continuant,  dit  encore  :  «  Souvent  nous 
avons  evacue  entierement  le  pus  en  incisant  la  cornee  un  peu 
au-dessusde  1’endroit  ou  toutes  les  tuniques  se  reunissent  les 
upes  aux  autres.  Quelques-uns  nomment  ce  lieu  l’in's,  d’autres 
le  nomment  couronne.  »  Ainsi  parle  Galien  dans  son  livre  de  la 
methode  therapeutique  **.  Apres  l’evacuation  du  pus,  nous  net- 
toyons  la  plaie  avec  des  injections  d’hydromel  ou  de  fenugree 
uni  au  miel ,  et  ensuite  nous  employons  le  traitement  ordinaire. 

pour  (S'is/.o'vte;  D. —  10  to  LP.  — 11  0-ju.ouovte;  D.,  pour  xa6’  o  E.  —  12  <rrs- 

o*vo>v  P.  —  13  asv  ouv  o  T...  LP.  —  11  KR.  —  15  yp'Ziiu.a.ra.  P.,  au-nfa[t- 

lia ti  0.  —  16  avoucaflafovTs;  VeBa.,  aiouoaOaipavTs;  R.  —  17  Tot;  M. 

*  Methode,  ch.  is,  liv.  XIV. 

**  Id.,  ibid. 
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Ynoyvp.cx 1  sgtiv  xpyov  vypou  gvgt xstg  izi  zov  X£oaTO£tSoyg 
yrSrJog-  xxrx  Tr;v  xo'/tiqv,  zu-ool^ovgoc  to3  d/sav,  yj  to4  zpx- 
vag  opij.  rivErxt  os  axAiGzx  otx  tj>u§tv  s  -a  xai  aaSavsiav  tou 
c-zr/.ov  7rv£Ufx.xTog  ■  xat  Six  to 3 to  6  yspovet  a xXXov  gvulSxivu  7 
xx!  -ofg  [x satptxv  vo'xov  vogtigxgi  8.  IvfiSxivu  os  xxi  Six  ^i'xiov 
suisTov,  xx!  Six  -/.vr/Y]V 9,  xxi  Si’  xXXxg10  nXai'ovxg  xlziag. 
AX/.x  ~£oi  11  uiv  t'Av  Iti  fisXaTOiuivav  uto/vuxtmv  uyjShv  tyj 
yatpovpy t  x  ttooo-vjxo'vtwv  sv  t£>  toi'toi  Xs'XaxTxi  /3i§Xio>,  vuv  os 
TX  TsXsiXV  OWT XXIV  TS  12  XX!  7i^|lV  43  StXnjffiOTX  /X(OXXTY}OIOU- 
/jlsv.  Attxvtst  ij.sv  14  ouv  0!  v-oyvQl'J-ag  xvyrtv,  6px>Giv  vj  JioXXriv 
yj  oXr/Yjv  '  txutyj  to!  la  xx!  Tijg  xaxuo ojosojg  Ts 16  xxi  7 Xxuxa- 
<7so)g  tx  vnoyyu.xzcx. 17  yapfeopuy,  ov SI  tyjv  odiyry  to  o-jvoXov 
O/owvtoiv  18  tojv  x!jlxuoo)5svto}v  ts  xxi  x-oyXxuxmSsvtojv  19 .  Ou- 
XO’JV  TTxXlV  0  TxXvjVOg  SlSx|£!0-£  TiqV  T£  20  7r»j|lV  XX!  TTjV  SlX- 
oopxv  to5v  jXroy-ju-XTWv  xxi  ttoFx  toutojv  Ict!  21  yzipovp- 
yvre'ee. 

iDyxXaiGxvzag2'2  tov  dsSxXudv  tov  u Jioxs/ufirvov '3,  xxi  to> 
[xsyaXa  SoxtuXo)  SXiSovrsg  24  to  ftXifxpov  25  zipbg  tov  ofQxl- 
fxov,  xxi  nxpzyovzag  26  xvto  jxstx  -pomaoikov  27  tyjSe  xxxsfss  * 

*  diro'yuutt  D. ,  or;oy;jfji*7a  P.,  s<jtiy  omis  d.  D.  — 2  toy  xspTTCc'Af,  y.TwYO.  AB('DF 
FGJLMNOPVeBaTX.  —  2  T&  HK.  —  <  tS  HK.;  r.  ob  t?o-.vS>;  opaY  est  omis 
d.  LP.  —  5  ts  omis  d.  D.,  iu-v  Tivi  /.ai  D.  -  6  ^la touts  to!;  -pspoum  GLP.,  Sta 
touts  jsdXisra  •yspaot  D.  — 7  sofiSatYst  omis  d.  XABCEFGLNOPVeBaT  ;  trans¬ 
pose  apres  vorioaoi  d.  JM.,  usocpi?  vo'oou  LP.  —  8  Yoaiiu-aai  R  Ve X. ,  ft'vsTat  aa 
lieu  de  auuSaivst  M.  —  9  iJi’  auyr.Y  pour  iJta  ■xkvrpw  T.  —  dXAa;  rtva;  ttXsioyos 
GLP.  —  11  sept  omis  d.  T.  Paul  renvoie  ici  au  3e  livre  de  ses  oeuvres,  ch.  xxii, 
dans  lequel  il  traite  de  toutes  les  maladies  des  yeux,  sous  le  rapport  purement 
medical ;  il  y  definit  la  cataracte,  un  epanchement  d’humeur  entre  la  tunique  cor- 
n4e  et  la  crystalloYde.  «  Toutes  ne  sont  pas  curables,  dit-il ;  mais  il  faut  les  trailer 
avant  l’epaississement  de  Fhumeur,  par  les  saignees,  les  purgatifs,  les  lavements 
irritants,  une  fr^quente  derivation  sur  le  tube  digestif,  ainsi  que  par  des  ventouses 
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CHAPITRE  XXI. 

DES  CATARACTES. 

La  cataracle  est  une  accumulation  d’humeur  inutile  sur  la 
membrane  cornee  pres  de  la  pupille.  Elle  empeche  la  vision  ou 
du  moins  .que  la  vision  soit  claire.  Elle  provient  surtout  du  re- 
froidissement  et  de  la  faiblesse  de  l’esprit  visuel ;  et  c’est  pour 
cela  que  les  vieillards  et  ceux  qui  sont  longtemps  malades  y  sont 
plus  sujets.  Elle  survient  aussi  par  suite  d’un  violent  vomisse- 
ment,  d’un  coup  et  de  plusieurs  autres  causes.  Or  nous  avons 
parle,  dans  le  troisieme  livre,  des  cataraetes  qui,  n’etant  pas  en¬ 
core  mures,  n’exigentpasd’operation;  maintenant  nous  allons 
donner  les  signes  caraeteristiques  de  celles  qui  ont  acquis  une 
eonsistance  et  une  coagulation  completes.  Tous  ceux  done  qui 
sont  atteints  de  cette  maladie  voient  la  lumiere  un  peu  plus  ou 
un  peu  moins ,  et  par  la  nous  distinguons  les  cataraetes  de 
Famaurose  et  du  glaucome ,  maladies  dans  lesquelles  on  ne  voit 
pas  du  tout  la  lumiere.  Galien  nous  enseignera  encore  les  diffe¬ 
rences,  les  degres  d’epaississernent  des  cataraetes  et  quelles 
sont  celles  qu’on  doit  operer. 

Apres  avoir  ferme  I’ceil  atteint  de  eataracte ,  il  faut  avec  le 
pouce  presser  la  paupiere  contre  1’ceil  et  faire  en  comprimant  un 

scarifies  a  la  nuque.  Le  malade  doit  boire  de  I’eau  et  user  d'une  nonrriture  atte- 
nuante,  puis  exciter,  pendant  quelque  temps ,  l’action  des  muqueuses  nasale  et 
buccale.  En  outre,  il  indique  comme  moyens  locaux,  d’abord  le  miel  et  I’huile 
m^les  avec  lesuc  de  fenouil;  ensuite  divers  remedes  composes  qui  ne  peuvent  trou- 
ver  place  ici.  —  12  ts  omis  d.  HKPR.  —  «  m&v  LP.  —  14  fearrot  X.,  ftsv 
ornis  d.  R.  —  15  rt  P.,  tci  omis  d.  N.  —  ,s  f.  pour  ts  xat  d.  R.  —  17  6 
X<upK'.i)5i  D.  —  18  056)VT6>7  omis  d.  M.,  tmv  omis  d.  BGJO.,  rirrn  pour  tmv  d.  N. 
1  W  iwyXauxaiJisvwv  ABCDEF JNOVeBaX.,  M. ;  P.  omet  de- 

puis  fXawuiaea;  jusqu’a  ts  xal  inclusiv. ;  T.  omet  ts  seal  mtoyAauxoSsrrrav .  —  20  ts 
omis  d.  P. ;  M.  omet  depuis  ooxoov  jusqu’A  toutmv  iari  inclusiv.  (Voy.  Galien,  Meth. 
med.,  lib.  XIV,  cap.  13).  —  21  si«GLP.,  xst?ou?T:*  P.  -  22  xXstWrs;  C.  ,  o6v 
:w  osfl..  M.  —  23  fcoyuu.r7cv  FGKBa.,  tw  ■j-cy.ty^u.ha  P.  —  24  erctOAiScrrsc  M. 
—  24  x«  wpo;  t»v  M.  —  26  sasaya-povrs?  L.,  NPVe  —  27  ™osrtscu.ov  LP.; 
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tnzizv.  ociovyo'J zsg  xat  xxtovoo yVTS?  28  tov  oy@aXfi.ov  @£70/5-4- 
coft-EV  zb  v~oyyu.x '  km  fiiv29  yaf?  twv  pqShco  nsTnrydzav 30, 
^yctc  -rtg  lx  Tijc  31  @Xt&£0>$  zov  SoorryXou  npocyfazzai,  xat 32 
xaTa  iy.lv  -re  tt/joStov  Tzlxzvzspov  yatVE zxt  33,  ay@tc  Si  sc g  zb 
otXEtov  dcvxzpiyst 34  ff/'fl/Jt-x  xat  uiyE@og  ■  i~t  Si35  twv  tzstty]- 
ydzav,  ovdzuJx  Tra/oaXXay}),  outs  xaTa  Tzlxzvzrizx,  cute  xotra 
<7yr,u.x  36 ,  lx  r?jc  Tta^aSXtdiswg  a7iaVTa.  EtteiSy/  Si  37  xptvov 
£<7-£  tp5to38  zexphptov  twv  39  ts  (tsxptaq  itsittiydzovJ  40  xat 
VTtSpTZSTTffy  OZ'St'J ,  TV?  //SOX4*  OtXXO!VOyiV.cV  Tal/TX.  Ta  fiiv  yap 44 

GioypiCovza ,  V?  xuxvo^osgt  43 ,  -4  uoXygowoEC  iayatvovTa 
XpS>p.cr 44,  twv  Tjauzzp^; 43  -.z-r/j  o'twv  iori46,  xat  71005  xara- 
yayyiv  kmrhouv- i7  yevsToa.  Ta  SI  yy^cEtSij  48  xa't  /aXa^wS*! , 

twv  vnspnsmn^dzav*9  bndpyovan. 

E7T££  pOv  TX’JTX  'J.E;j.x5^XXa£V  OTTO  50  TOU  Ex/.^voy,  Xx9t(7x9T£S 
TOV  av@pw7:ov  TCpog  ocyyrjv  yo>p\g  -fidov  xaTCtSiflG'PfX.SV  iTrtftsXwg 
TOV  xt:x5y2  0y@aXfX.0v,  xat  StaffTEtXaVTsg  zov  izipov  zx  fiUoxpx, 
OlXGZ^GOIXcV  52  X7T0  TYj;  XxXoUfXEWJS  tptSoC  71,0  0?  33  TW  fX.tX.OM 
xav@w  ocov  mprjvogfiYihqg6*  zb  [iszpov,  xat  tote  xp&GZvnovfteu*5 
tw  roy  nxpocxzv~r,zrjpcov 36  rwprjvc  37  zbv  tjJ'/lovzx  itxpxxsi- 
zzigOxi  j8  tottov.  Etti  alv  -o£i  sywvyfiou  oo@aXft.oy  tv?  Scirta 
ystp\  EVEoyoyvTEC,  E7it  SI  -roy  SsStpy  tyj  39  Eywvvfiw.  Rat  avTt- 
(JTjOE^OVTE?  60  TYJV  OXfXY]V ,  OT/SOyyyX^  XX7X  TO  TiipX.g  VTtXp- 

yovexv,  zov  zcxpocxsvzrizrtptov  61 ,  ipuoouz'j  surovwg  ,  xat  62  Sta 
Toy  npoGzzzvnau.&ov  63  tizpovg  xypc  xEvsfiSar^ffs wg  y@avo- 
/jlev  64 .  Metoov  Se'  cot  ytv£<7@w  65  rij;  Itte  to  Sa@og  yooag 66 

X.  omet  depuis  trapa-jcvre;  jusqu'a  xzTavoouvTs;  exclusiv.  —  28  xaravcyv  M.,  xxra- 
■piocuvTs;  R.,  /.at  omis  d.  ABCTFGLOP.,  t:o  0980X1x0)  ABCFGTMNOXVeBa., 
tuv  otpflaXfiwv  LP.  —  29  Se  pour  [tev  P. ;  yap  omis  d.  GLP.,  u.r, Set;ote  pour  a^Se-w 
LP.  —  30  etret-jovTMv  EX.  —  31  8Xtt]/t;  rt;  ex  ra;  KpooSXttJiea;  B.  —  32  xat  omis  d.  T. 
—  33  -jtve-at  pour  oatverat  FMT.  —  34  avarpexeTat  GLP.,  StxTpe'xet  T.  —  35  Ss  omis 
d.  P.  —  36  wapaox?aaM.  —  37  Se  omis  d.  P.  — 38  tguto  omis  d.  D.  —  39  to  LP., 
re  omis  d.  ALPT.  —  40  —r.yoroyt  LPR.,  xai  rav  &7tep-..  KR.,  itrepTrernifcTov  omis 
d.  X.  —  41  xpta  GL.,  x?“*  A..,  x?c‘?  BCDEFHJKMNOPRVeBa.  —  42  ^ip  omis 
d.  T. —  43  x-javcxpota  BDENOVeBaX.  —  44  y_p(iu.xTx  D.,  /.pepteva  P.  —  «  -g,  tou.. 
f-srpct?  M.,  t/jututerptm;  LP.  —  48  etatD.  —  47  etrtrr.Setov  D.,to  Ss  P. —  43  p^aSr  J., 
yj-/_aetSr!  X.  —  49  ujrep7cirj0T<»v  JLPR.  —  59  u-b  F.  —  51  "pb  E.  —  52  Jutaro- 
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mouvement  de  va-et-vient ;  puis,  ouvrant  et  examinant  l’oeil,  nous 
observons  la  cataracte.  En  effet ,  quand  l’humeur  n’est  pas  en¬ 
core  coagulee,  la  pression  du  doigt  produit  une  certaine  diffu¬ 
sion,  et  d’abord  la  cataracte  parait  plus  etendue,  ensuite  elle 
revient  de  nouveau  dans  sa  forme  et  dans  sa  grandeur  propres; 
mais  quand  l’humeur  est  concretee,  la  pression  ne  produit  aucune 
modification  ni  dans  son  etendue  ni  dans  sa  forme.  Toutefois, 
comme  ce  signe  est  commun  aux  cataractes  tres  denses  et  a 
celles  qui  ne  le  sont  que  mediocrement,  nous  les  distinguons  par 
leur  couleur.  Cedes  qui  ont  la  couleur  du  fer,  ou  azuree  ou 
plombee,  sont  convenablement  coagulees  et  bonnes  a  abaisser; 
cedes  qui  ressemblent  au  gypse  ou  a  la  grele  sont  trop  epaissies. 

Ayant  done  recueilli  ces  notions  dans  Galien,  nous  ferons  as- 
seoir  le  malade  en  face  de  la  lumiere  a  l’abri  du  soled,  et  apres 
avoir  bande  soigneusement  l’oeil  qui  n’est  pas  malade ,  nous 
ecarteronsles  paupieres  de  l’autre,  et  nous  mesurerons,  en  par- 
tant  de  ce  qu’on  appelle  l’iris,  du  cote  du  petit  angle  de  l’ceil , 
un  espace  egal  au  noyau  d’une  sonde ,  et  la  nous  marquerons , 
en  pressant  avec  la  tete  de  l’aiguide  a  ponction ,  l’endroit  ou 
Ton  devra  ponctionner.  Pour  l’oeil  gauche  nous  nous  servirons 
de  la  main  droite,  et  pour  le  droit  de  la  gauche.  Puis,  retournant 
la  pointe  de  l’aiguille  a  ponction,  qui  est  ronde  a  son  extremite, 
nous  l’enfoncons  vigoureusement  a  travers  la  partie  marquee , 
de  maniere  a  arriver  jusque-la  ou  Ton  ne  rencontre  plus  d’ob- 
stacle.  La  profondeur  du  coup  doit  avoir  pour  mesure  1 ’espace 

fisv D. ,  LP.,  S'tisTMu.Ev  ABCEFGHJKNORTVeBa.  Ici  Cornarius  donne 

au  texte  un  tout  autre  sens;  voici  sa  version  :  Diductis  alterius  oculi  palpebris,  ab 
appellata  iride  juxta  parvum  angulum,  ad  capitis  specilli  mensuram  ipsas  dispa- 
ramus.  M.  —  53 repo  E.,  rbpuxpcM  LP.—  M  Ttupwua-Xr,?  ABCDEFGJLMNOPVe 
BaT.,  noprivc?  ou. rXr.i  HKR.  — 55  -jorj-wpEv  BFGLNOPVe Ba.,  M. 

—  56  a7isa/.EvTT,'ptou  ACDEGH JKLMPRTX.  —  * supivcu  LP.  —  58  jrapaxsvTTaflai 
AEFGLMNOPRVeBa.,  wapoxsrraaflai  D.  —  59  ™  |.JW,..GLP.  —  ®  avaarpstj-avTE? 
ABJVeBa.,  av*7ps'iavT£s  N.,  ava<rrps'<|izv  0. — 61  /.svTr.pC.'J  ACDGJLAlNPVeT.,  xsvnr,- 
Ttptcj BFOBa.,  itsptxEvTW.piou  HK.,  uapay-Evn;  ptouX. — xxl  omis  d.  Ba.,  T'-iEC 
R.—  63  TJTU-Masvco  B.,  -pc-ST...  ACDFGH  JKLMNOPRVeBaT.  —  6«  yAu.-n-.w 
pour  eSscvcusv  ACT.,  [irrpo;  pour  p-srpev  R.— «5  -jsvsoSm  OPR.  — 66  otega?  KT.‘— 
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o5ov  anb  zrjg  ybprig  8J«  tYjv  iptv  unvpya 67  oix5zy]i xa.  kvaOev 

OUV  Y.O.-V.  KOpWpb*  ~0'^  VTZOyVfX&ZOg  TO  ~Vp VY.EVzri tt)pl5V  68 

byovzzg  ( opazott  oe  o  yvlxog  npotfdeu&g 09  oia  fi)v  ozv'px- 
vstocv70  tov  yepvzoeibcvg  /tToivog71 ),  xazarfoftev  Si’  ouroO  Etc 
roug  v~ov.ziix&ovg  zbr.ovg  to  UTzoyyfxa  •  yat  et 72  uiv  suSug 
y.v-zvc/Mri,  s-ifJ.svop.ev  73  ypefxovvreg  bliyov  •  ei  §s  KVtnrXsJsfy 
iraXtv  outo  y.ocTor/ousv  '4.  Ms?a  5s  ty)V  xxzor/ojyriv  73  tou  y~o- 
yufiorzoc,  xopJZou.ev  to  izxpcatevzYirripiGv  76  y«ra  r,ept5zpo(pr\v 
Vpefzatmgi 

Kat  fXETa  to’jto  Xvzxvzeg  77  SSorrt  /3/sa/u  Tt 78  xy-T-yoovr/'iv 
ocXdov,  tov  os§«Xuov  iyyvu.vzi50u.ev  •  y«t  i-tSevzsc  ||o> 79 
^otov  Xext'5s> 80  oioy  civ  ocotvoi  5sy$sv 81  i7zibr,50fx;v,  5vve~i- 
de'ovzeg  yea  tov  i'/ti)82  5t«  to  ftvj  <yy '/xevsttrSat83.  Kat  v.vzv- 
yhvavzEg  84  iv  otxtcya  xofttsyeia*5  tov  v.vfxvovzv ,  xsXs icoftsv 
7icc\tzot'j>g  ripEueiVi  Xetttojc  SrortToivTso,  iyoig  IfSopwjc86  ett'.Se- 
3e ftevov,  et  wfr  zi  xo>Xy ot.  Ms5’  ^v  '/.vzyjzeg 87  <monelp&Boi>fi£» 
zrjg  oostCEMc  “'zoyoEtxvivTEg  ocyri  Ttva  tSv  opvzojv ,  ottejO 
8V  /elPcvP’i^- ,  /ista  ttjV  yjipovpyiocv  evOeug88  r.oielv 
7iy.paizrt5ou.z0v. 89,  ota  to  r/.  tyjc  fitodxg  vzevivecog  90  izoifxojg 
vvOig  91  my-j.iv)  zb  vTzoyvfia .  Et  p/iyaovr,  zig  yvzenei- 
■joi  92,  ya'i  TTpo  T^c  z§d bare  XvzOcvzeg,  rzpbc  93  tocutyjv  srjavt- 
ro'fxeOv. 

6Hsa f/Mv  P.  —  cs  -apoxsvnipicv  ADGJ LMPR  VeT.,  a-jovTe;  too  u-cojiupLaTOs  LP. 
—  69  TTjpooavi;  DR.,  wpcsavcu;  T.  —  70  atpavstav  LP.  —  71  jtitovo;  omis  d.  J., 
!Mrr*~*~:V«*  ABCDEFGHKLNOPRVeBaTX. — 52  r.  ah  LP.-  73  i-^.sV.v  R.  — 
7<  xaT*fsfriMisv  ABCDEFGNVeBaT  X. —  73  area-fMvr.v  D.  —  76  aapoxsvTTipicv  GJL 
MPRVe.,  TrEp’Jcsvrr.-nipicK  HER.  —  77  Xfcvrt;  M.  —  78  ti  tmv  x**..  M., 

«.S.v  JLBa.  —  79  s*u  omis  d.  M.  —  80  Aeuaw  Ba.,  Ve.  -  87  3t8sv  P., 

U.GSOL5V  M.  -  82  frjiS  J.,  TOV  omis  d.  M.  —  83  xwtldOat  R.  —  8<  **t4uO«C<«vt»{  T., 
kiToxXivovTs;  M.,  t;  *»  ABCMXOVcBa.  —  83  mtivkh  HJKOT.  —  86  sbt*  pour 
izoi'Xr,;  E H KR.  —  87  XOovts;  M.,  i-OKStpadouLsSa  M.,  ioTC-itpzoOousv  LP.  —  88  £'i9=ia; 
omis  d.  E.,  -oif  P.  —  89  lrapa-/-.5o;j.s6i  P.  —  90  !rjiv^d£M;  R.,  aTOvroOM;  MT., 
stciulb;  omis  d.  M.  —  97  a5«ij  s&»  GLP.,  avanvcvv  F.  —  92  Mzn-i'cv.  P.  pour 
xaTEorsFjoi,  -pi;  pour  irpo  P.  —  » mpo;  pour  spo;  R.,  xpo;  omis  d.  LP. 
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qui_separe  Jjris  de  la  pupille.  Dirigeant ) ’instrument  en  haut  sur 
le  sommet  de  lacataracte,  car  on  voit  clairement  le  fer  a  travers 
la  diaphaneite  de  la  cornee,  nous  ferons  descendre  la  cataracte 
de  sa  place  dans  les  parties  inferieures.  Si  elle  a  ete  immediate- 
ment  abaissee ,  nous  restons  un  instant  tranquille ;  mais  si  elle 
remonte,  nous  la  faisons  de  nouveau  descendre.  Apres  l’abais- 
sement  de  la  cataracte  ,  nous  retirons  doucement  l’instrument 
par  des  mouvements  de  rotation. 

Apres  eela,  dissolvant  dans  de  l’eau  un  peu  de  sel  de  Cappa- 
doce,  nous  en  instillerons  dans  l’oeil,  puis  nous  appliquerons  un 
bandage,  apres  avoir  place  en  dehors  de  l’oeil  de  la  laine  im- 
bibee  de  jaune  d’oeuf  mele  a  de  l’eau  de  rose ,  en  ayant  soin  de 
bander  en  meme  temps  1’oeil  non  malade  pour  qu’ils  ne  puissent 
t'aire  ensemble  aucun  mouvement.  Nous  ferons  coucher  le  ma¬ 
lade  dans  une  demeure  obscure ,  et  nous  lui  prescrirons  de 
rester  dans  un  repos  complet ,  de  prendre  peu  de  nourriture , 
et  nous  laisserons  le  bandage  jusqu’au  septieme  jour,  a  moins 
que  quelque  circonstance  s’y  oppose;  apres  quoi,  l’ayant  en- 
leve,  nous  eprouverons  la  vue  en  montrant  au  malade  quelques- 
uns  des  objets  visibles ,  ce  que  nous  eviterons  de  faire  pendant 
l’operation  ou  immediatement  apres,  parce  que  la  cataracte  re- 
vient  de  nouveau  promptement  par  suite  d’une  attention  forcee. 
Mais  si  quelque  inflammation  survient,  nous  la  combattrons  en 
debandant  i’oeil  meme  avant  le  septieme  jour. 

Je  crois  utile  de  dire  ici  qu’il  est  fait  mention  de  l’op£ration  de  la  cataracte  par 
suction  dans  Guy  de  Chauliac,  Trait.  6,  doct.  6,  ch.  2,  ainsi  que  dans  Galeatius 
de  Sancta  Sophia,  comm,  sur  le  9e  livre  de  Rhazes.  —  C’est  aussi  it  cette  operation 
que  se  rapporte  le  passage  suivant  d’Albucasis  (edition  et  traduction  Channing)  : 

“  Ex  Iracensibus  quis  ad  me  venit  quondam,  dixitque  quod  in  Irak  conficitur 
»  makdach  *  perforatum,  quo  exsugitur  aqua.  Iu  regione  nostra  nunquam  ejusmodi 
»  factum  vidi ,  neque  in  aliquo  antiquorum  libro  vidi  descriptum.  Novum  fortasse 
a  est  inventum.  »  ( Albucasis,  t.  I" ,  liv.  II,  sect.  23.) 
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nEPi  Airuonos. 

6  piv  arjikuii  57x0c  lorry  sotoo'TvjporrcaSYjg  psT«f5  7 m 
txeryikbv  xocvSov  vm  zr,:  pcvo'c.  Au<n«r ov  os  to  ttxSoc  1  Sea 
Tc  x5v  crauxzcov  ty)V  XzTtzovfizv.  xoct  tov  Tvjg  2  Tipog  tov  os§ocX- 
pov  cvtXka^uv.q 3  so'Sov.  E«  psv  ouv  7:00c  tyjv  hnymuap 

iopaT'/ri  TO  ZTZOXZrjtXZ  ,  TTSptsXstV  Oct  4  T.Z'J  TO  s-ocvsoTrjXoc  3 

xpotc  got'eou  '  xoct  st  6  repos  pvjXov  'd~o~J~zoi  73  y-ooopa, 
tcugocj  czutyjv  s|oc~Xo>0'opsv  •  xoct  a5tay@bpov  7  piv  let  psvov  8 
TO  OOTcOV  Ss'ffbpSV  fl  ,  StSsSopOTO;  OS  ,  TCUOTiVOEtSsG’t  XCCVT YJ- 
ptotg  ocor/ocvoopsv ,  07:0770V  ,0  ^y/p5  otxcooyov  s-t$svTsc 
Too  o®SocXpo5.  Ttvsc  §s  pscot  tyjv  sxTopyjv  tmv  < occoxoiv  tou- 
tsovg)  H  ypvjoapsvot  to  v-jphv  >3  to  ttjov  stg  Trjv  ptvoc  psrr;- 
70:70V.  HpsFc  OS  TY3  XOCUOSt  po'vov  12  •flpXs'o’S'Op.SV,  S~i  TOOOVTOV 
XatovTsc  foFg  otrytXwTTtxofc  13  xocuTvjptotg  wots  Xs-c'So: 14  oerro- 
czr,voa  ,5  •  xat  pfeta  zr,v  xavciv ,  to>  oaxops'XtTt  10  toj 
O£0£0)T0J  XOCt  TOtC  XotTTOtC  Stf patVSVGl  TCOV  io'/i^p.OCTOJV  yo/J- 
oopsSoc. 

Et  os  ~poc  tov  3 t«v$ov  0  ocrytXoxii  pina  17 ,  xoi  jroog  tyjv 
ifttyaystav  18  p/jos  o'Xcog,  z^vixzvzz 19  -zspv'yozdaep  -<3  ©XsSo- 

Topo)  TO  pSTaSu  TOV  X5CV0OU  OWpOC  TTOOg  TO  K7:OOTYjpa  X~0- 
Xvoocvrsg  20 ,  opoxag  sx  tov  fizQovq  21  ocvcfyopsv ,  xai  tots 
p-STpt'ojc  22  afrocYjoocvopsv.  YocXog  os  yvooiorje  23  i~i~c/~70[xzvr, 
TOUTotc  Gzvp.z c7to)C  Svjpatvst  ■  xoct  ocXoy3  psTa  pawYjg  opot'oog. 


1  oraOc;  omis  d.  N  Ve. ;  GLP.  omettent  depuis  (SWarev  jusqu’k  tc-/  oc6aXu.ov 

inclusiv.  —  2  T>i;  omis  d.  S.  —  3  rau.-s6;S  q.  —  4  \u  )jeu  ,je  -=..;Xsiv  c>\rj  j|  y  a 
oreptsXou^v  d.  ABCEFGJ  LMNOPRSVeBaTX.  —  3  wst? tonxi;  D.  —  6  za;  ^ 
wpbt  GLMP.,  xat  EtjAsvirpi;  HKR.,  irpoj  to  prater  X.  —  7  (S'latefcpoY  NRVe.  — 

3  U.SVCV  omis  d.  N.,  ov  pour  pivcv  S.  —  9  |wjou.ev  ST.,  <ha<s8opcor,;  Ss  D.,  ^1*960- 

fOTOj  b'b  R.,  ^iscpbopbc  M.  —  10  oiro'^fB  C.,  J-,  <5^XP°V  LP.  —  11  Tfuiravr,  S. 
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CHAPITRE  XXII. 

DE  L’dEGILOPS. 

L’aegilops  est  une  tumeur  abcessiforme  qui  vient  entre  le 
grandjmgle  de  l’ceil  et  le  nez.  Cette  maladie  est  difficile  a  guerir 
tant  a  cause  de  la  delicatesse  des  parties  que  de  la  crainte  mo- 
tiveepar  les  rapports  qu’elle  a  avec  l’ceil.  Toutefois  si  l’abces 
s’avance  vers  la  superficie,  il  faut  enlever  jusqu’a  l’os  tout 
ce  qui  proemine :  et,  dans  le  cas  ou  la  tistule  descend  vers  la 
joue,  nous  1’ouvrons  tout  entiere  et  nous  rugir.ons  Tos  s’il 
ifest  pas  encore  carie :  mais  s’il  est  carie,  nous  le  brulons  avec 
des  cauteres  a  boutons,  en  ayant  soin  de  placer  sur  l’ceil  unp 
eponge  imbibee  d’eau  froide.  II  y  en  a  qui,  apres  T  excision 
des'cEairs ,  se  servent  d’un  trepan  pour  diriger  l’eau  ou  le 
pus  dans  la  narine.  Quant  a  nous,  nous  nous  contentons  de 
la_cauterisation ,  et  nous  brulons  avec  les  cauteres  propres  a 
1’aegilops  jusqu’au  point  de  detacher  une  lamelle.  Apres  la 
cauterisation ,  nous  faisons  usage  de  miel  melange  avec  la  fa- 
rine  de  lentille  ou  d’ecorce  de  grenadier,  et  des  autres  mayens 
siccatifs. 

Mais  sj.  l’aegilops  se  porte  vers  Tangle  de  Toed  et  point  du 
tout  vers  la  superficie ,  alors  avec  un  pterygotome  ou  avec  un 
phlehotome-  nous  separons  les  parties  situees  entre  Tangle  de 
Tceilet  l’abces:  nous  extrayons  du  fond  les  chairs,  et  ensuite 
nous  dessechons  eonyenablement.  Or  du  verre  reduit  en  [>qust 
siere  fine ,  dont  on  saupoudre  la  plaie ,  desseche  merveilleuse- 

—  12  jtovTi  CDHKLPR.  —  12  afyu.wnst;  T.  —  Xscro.S'a  LP.,  R.  — 

15  ftravearHysci  L.,  liMwaarwstt  P.  —  16  oa&jxiXin :  ABCFGNO.,  [BaocyiX'.T!  ELPX., 
r,  -S  aifla  T.  —  17  S/.i-ti  DJR.,  T=i'~£i  S.  —  18  s-:-jxvei«  i  at-f&.ui  |xy>« 
DHKR.  —  <9  nsvtxaSra  omis  d.  F.,  TSimpuy.,  D.  —  »  Unvtut  DHKR.  —  21  y.av- 
8-.y;  P.,  0*8ou;  L.,  dbeycfyoasy  cmnes. —  22  u-STpiav  0.,  ava?r,pavcu.sv  S. — 23  -yXowitr,; 
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TrjV  §e  24  Xotirqv  t«v  a iyikonwv  yappav.zia»  2S  jv  ~s5  T/si'to) 

|3 tSXt'a  napy^Ad>y.au.cV 

DR.,  /.f'.aiV,;  S.,  swncaTTGjisv  X.  —  24  twv  £e  Xowewv  P.  —  2s  0S3a— e;av  pour  oas  - 
puaxsiav  DRS.  —  26 Wa5sSMy.«y.E-/  DS. 

Au  chapitre  xxn  du  3'  livre  de  ses  oeuvres,  Paul  indique  plusieurs  remedes  locaux 


Kr'. 

nEPI  AKOYrnKfiN  nOPfiN  ATPHTfiN. 

Toiiro  to  r.c/.Qog  ky.  yvjz rng  1  zvvizzaczai ,  vphog  zivog  toy 
axouoTiTtov  ipcppazzovzog 2  iro'oov,  ttots  fxh  yy-y  zrtv  Ertsa- 
VEtOV,  7T0TS  OS  X«t  3  |y  |3«5st.  Rat  U(7T ZpO'J  kntytVZZal,  ~pO- 
fiyfiayuAyng  yazd  tov 4  tto'/jov  sXxm<7sg)c  *  imzpadpynpa.  yap 
kmcpvlv5  ku.opy.zzzi 6  ay-ro'v.  Et  uiy  ouy 7  ota  [ia.Sovg  6  kpno- 
olZcov  vprfj 8  stvj ,  SvzyspYig  h  kyyzipnatq 9.  TIsipazEov  oe  10 
OjULcag  XstttS  Ttvt  11  bpyavcp  zovzov  12  (hazipozio .  E i  ok  y.azd 
zv jv  iniod'jztccj  ,  rw  ayo/.onopayaiptcp  zovzov  13  StsXo'vreg  ,  ei 
ypzta,  x«e  mpcsXopsv.  Et  8s  7  s 44  zapy.bg  iniovzcg  sly]  ,  -/at 
Tau-njv  nzzpvyozopu  yj  z$>  43  noXv~odr/.p>  anaOicp  nzptiXopzv. 
Etta  azpsmbv  ky.  pdv.ovq  npbg  tyjv  zvpvyupiocj  zov  nopov 
noirizcrJZEg ,  (bpzZops v  iv  Soar! ,  xat  nzpiyvXizccJzzq  46  Xsta 
yak'/sztii  rt  zoiovzcp  zt'A  Syipta  47,  yy.9rizop.zv  zig  zbv  nopov  48 
vnkp  zov  ay  ndXcv  49  yivzz9ai  tJjv  zapycaziv .  Et  os  fXzypat- 
vocsv .  zayicog  ocvzb  XdSopzv.  Acpoppcxyovvzog  oe  toS  no'pov, 

1  fEW.Tij;  ELPS.,  s-jsvstv;;  0.  —  2  sficjarrcvT*;  JT.  —  3xat  omis  d.  D.  —  4  tov 
omis  d.  P.  —  Sinspousv  D.,  stuposv  GLP.  —  6  -jap  outov  A.  —  7  oSv  omis  d.  M., 
ev  £ja6st  D.  —  8  upttv  ARS.  —  9  ETtxsipvisi;  M.,  s-jyupr,oii  Ve.  —  40  guv  cSe  DR., 
iiLiiai  pour  o[ab;  D.,  <5s  omis  d.  DR.,  xat  6  uiv  pour  <5e  ojme?  L.  —  11  Ttvt  omis  d.  D. 

—  12  toutu  LP.,  S taTEjastv  R.  —  13  TOUTOV  jiaTetivstv  xat  thsXoVrs;  S.  -  14  Et  S iaa 

capxo;  P.  —  <5  itoXujrixu  ABCEFG  JLMXNOPSBaT. ,  otoXutixm  Ve.,  :l«  omis 
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ment.  II  en  est  de  meme  de  1’aloes  avec  l’encens.  Nous  avons 
donne  dans  le  troisieme  livre  le  reste  du  traitement  convenable 
a  I’segilops. 

poor  l’aegilops,  soit  qu’il  y  ait  fistule,  soil  qu’il  n’y  ait  encore  que  collection  lacry- 
male  ou  purulente.  Parmi  eux  il  preconise  surtont  la  bouillie  d'epeantre  maceree 
dans  du  vinaigre;  il  pretend  qu'elle  pent  guerir  la  maladie  a  toutes  ses  periodes. 


CHAPITRE  XXIII. 

DU  MEAT  AUDITIF  IMPERFORE. 

Cette  maladie  est  congenitale  lorsqu’une  membrane  quel- 
conque  obstrue  le  meat  auditif  soit  a  1’entree,  soit  profondement. 
Elle  peut  survenir  aussi  apres  la  naissance  quand  une  ulceration 
envahit  le  conduit  et  produit  des  excroissances  de  chair  qui  le 
bouchent.  Si  la  membrane  obstruante  est  profondement  situee, 
l’operation  sera  difficile.  Il  faudra  toutefois  essayer  de  l’inciser 
avec  quelque  instrument  delicat.  Si  elle  est  a  l’entree,  nous 
l’enleverons  avec  un  bistouri  pointu  et  en  coupant  tout  autour 
s’il  en  est  besoin.  Lorsqu’il  y  a  une  excroissance  de  chair, 
nous  la  dissequons  avec  un  pterygotome  ou  avec  la  spatule  a 
polypes.  Ensuite,  ayant  fait  un  rouleau  de  charpie  proportions 
a  la  capacite  du  conduit ,  nous  le  trempons  dans  l’eau,  et  apres 
l’avoir  roule  dans  de  la  poudre  de  calamine  ou  dans  quelque 
autre  medicament  fait  de  poudre  seche,  nous  le  placons  dans  le 
conduit,  afin  que  la  chair  ne  repullule  pas.  S’il  survient  de  l’in- 
flammation nous  enlevons  aussitot  le  rouleau  *.  Mais  si  une 

d.  S.  —  16  iKputoXioavTtc  C. ,  xaiirep  xuXsaavTsj  LP.,  wsfixotXiaavTS?  S.,  irepmtxXi- 
cavrsc  N.,  «ptxtXuff*vTS{  YeBa.,  ireptxuXwavre; DR. — n  ?ripw  ABTXCEFGLMN 
OPVeBa. — 18  mow  irooioavTS?  Otteo  J. —  19itoXat  C.,  -fEvsrfai  HKLMNPRSVeX. 

*  Albucasis,  qui  a  copie  ce  chapitre  de  Paul  mot  a  mot,  ajoute  ici  qu’il  faut 
remplacer  le  rouleau  par  un  linge  cerate  jusqu’a  ce  que  l’inflammation  soit  apaisee, 
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onoyyov  vooczt  <hv'ypb)  20  Sevffavzsg  int&^ffopLZV  31  ’  yv).  z oig 
AXXotg  npocfbpag  22  ypricdpLzBoc. 

et  guerir  ensuite  la  solution  de  continuity  par  des  moyens  appropries.  —  20  x?“ 
pour  yj'/.ft;1  AT.  —  21  e^uSY/sousY.  —  22  xgowpogotj  GLP. 


KA\ 

nEPI  TON  EMnmTONTON  EI2  TON  AK.0T2TIK.0N  nOPON. 

Ep.mnzzi  z oig  «atv  ov  u.bvov  Xc9tSta,  «XX«  xat  voXog ,  xat 
yjjv.u.01  xat  roc  zbv  xejOotimv  bazocpia.  1 .  XocXog  ftsv  ovv  y.oa  2 
Xt9t§ioc  sv  zb  otyzt'o)  p. zys9zc  fvXxzzovzoct  pcsvovzoc,  yvxpot 
os  '/sj\  ry  zbv  y.zoxztor)  *  bczbcpix,  Y.ff)  bzff.  zoiocuzx  zr,  pv7r/.rt 
vozia.  zou  zb>p.xzog  zY.ov7cbu.vjff.*  [).vj cczff.g  btivvxg  zr.iolpu. 
Azt  ovv  rj  u;rlXy>z(<5i  s,  X  orj yJ.cz pep  u.c ypb  6 ,  n  zpiyo'/.xzo) 
zocjzx  zxSdcXX.zcv,  rt  yy.razff.zzt 7  [iiyJx.  zrjg  Y.zsxXrjg,  z~c  zivog 
yJyj.ov  8  too  cbz'og  9  ivzt9zu.ivov .  Kat  ota  Y.ffJ.ffuJJ)og  10  os 
zccjzff  noXXffy.ig  zigztXY.vcff.uzv  11  zy.pvZbuzzg,  y.ff)  zb  zu.-zzbv  12 
Y.ff-ff  Tf,V  XYOrjV  UO  OXO  OOtO'Mg,  YJ]pb  zb  13  T.zplb  zvjg  Y.ffJ.X- 
puSoc  zb  14  Tzpbg  zb)  b>z\  zzptopxgoozzg  IS,  r.pJog  zb  u:r$x- 
p.b9zv  yivzzBxt  tt apbhov  zb  r.vzvp.xzt.  Tx  as  XiGbcptx  y/A 
zovg  zotovzovg  byy.ovg  i^ziXyvcxriv)  16,  ziXycorJzzg  zptov  11 
Ttzpt  p.yXaridoc  18  Y.ff).  fibtyoozzg  pr-.v/p  zzpzStv9cvn  19  r,  zvn 
zb)')  z/ZY.oXX oiv,  Y.ff).  y.ff.9zvzzg  rtpzp.ffJag  20  zig  zbv  Ayovcziyov 
~bp ov.  Et  os  u.Yj  v7.ffy.ovoi ,  r~.ff.pp.vYO')  zv9zig 21  zxtg  Act  zb 

*  isrxsta  xat  oaa  Tctaura.  uxXc;..  S.  —  2  cyv  omis  d.  0.,  xat  corapta  XtStiJia. .  S. ; 
RMD.  omettent  depuis  yaXo;  [tiv  jusqu’i  o arapta  inclusiv.  —  3  xsparuv  ACF.  — 
l  iu.euouu.Evx  H  JRS.,  sxeyffMttsSa  PTX.  —  s  u.r,X toTt^a  LP.  —  ®  [iixpE>  omis  d. 
ABCTDFGHJK.LMN0PRSVe3a.  —  7  xxrxTxaav  ?).*.  M.,  v.-.r.iAt.  P.  —  *  xuxXu 
GLPT.  —  9  ivTi?  pour  mto;  R.,  X.  —  10  <5i  omis  d.  P.,  xaXattiY*!- 

iJo?  T.  • —  11  t'sXx'jcxusv  LP.  —  12  sjtire^Y  ABCEFGMNOSVeBa...  Cornarius 
vent  qu’il  v  ait  <aa-ss  /.at  to  itu rsoov;  mais  je  n’ai  trouvy  mottco  dans  aucun  ma- 
nuscrit;  iit~EG'.v  uSap.  tv<  xxpcv  iiioiu;  xr.pu-r^  -csoi^...  D.,  Kara  tt,v  axu.Tr*  T. 
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hemorrhagic  du  meat  se  declare,  nous  y  placons  une  eponge 
imbibee  d’eau  froide  et  nous  usons  au  surplus  des  moyens 
con  venables. 


CHAPITRE  XXIV. 

des  corps  Strangers  entres  dans  le  conduit  auditif. 

11  cntre  dans  l’oreille  non-seulement  de  petites  pierres,  mais 
aussi  des  morceaux  de  verre,  des  feves  et  de  petits  morceaux  de 
silique.  A  la  verite ,  le  verre  et  les  pierres  conservent  dans 
l’oreille  leur  volume  propre ;  mais  les  feves ,  les  morceaux  de 
silique  et  les  autres  choses  de  ce  genre,  gonflees  par  1’humidite 
naturelle  du  corps ,  causent  de  grandes  douleurs.  II  faut  par 
consequent  les  extraire  ou  avec  une  sonde  auriculaire ,  ou  avec 
un  petit  crochet,  ou  avec  une  pince,  ou  par  une  violente  succus- 
sion  de  la  tete,  l’oreille  etant  placee  sur  tin  bourrelet.  Nous  avons 
aussi  extrait  souvent  ces  objets  en  les  aspirant  a  l  aide  d’un  chalu- 
meau,  de  meme  que  l’eau  tombeedans  le  meat  auditif,  en  ayant 
soin  d’enduire  de  cire  le  contour  du  chalumeau  a  1’endroit  ou  il 
entre  dans  l’oreille,  pour  qu’il  n’y  ait  d’aucun  cote  issue  a  Pair. 
Nous  avons  extrait  les  petites  pierres  et  les  eorpuscules  sem- 
blables  avec  une  sonde  auriculaire  entouree  de  laine  trempee 
dans  de  la  resine  de  terebenthine  ou  dans  quelque  substance 
eollante,  en  la  faisant  entrer  doucement  dans  le  conduit  au¬ 
ditif.  Si  le  corps  etranger  ne  cede  pas ,  introduisez  un  errhin 

—  18  x»pS  tm  irept?  A&CEFTXGJLNOPVe.  —  «  r©  GLJOPRS.,  xa/.a- 
u.iT'li'c;  LP.  —  IS  TEjlCf'J^xvTE;  F.  —  16  iiOjx.iazu.il  LP.,  eiXujavTa  LP.  — 
17  Ip tsv  omis  d.  M.  —  18  unriXuri^i  M.  —  19 7spu.ivTtvr,  ACEFG..  7£f>fMvfrip  LP.,  ts- 
p£aiv6!vr.  BHMOSVeBaT.,  r,  jepo's  nvt  T.  —  20  N  .  G  omet  depuis 

rpEu.x'6);  jusqu'a  irrapuixov  inclusiv.  —  21  rxi;  omis  d.  G.,  £98u;  pour  £vfe U  N., 
eu6e!;  Ve.,  — apu.E:j;  xivsiv  xat  70««  peflcva?...  au  lieu  de  wropjxtxbv  iv(Ui$...  S.  — 


iiepi  noAinnN. 


czbaa  y.cri  zaug 22  oooSoovag  ifJLfpazzs.  Ec  SI  pjSfvt  tovto>v 
unetxot  23,  T.pvj  yj  tpleypovag  xat  unaap-ovg  24  xat  y.rvSuvov 
arlUg  ir.cc/.olov9rjGc/A ,  Sia  yjipGvp-/lag  25  avTa  y.ctj.iGouiSa. 
lyrlu.c/.z(Gc/:/zzg  TOtvvv  tov  mxGyovza.,  zgu  «Tog  xTrsoToaurji- 
vou  26,  71/sog  ~/j  |3«(7£i  outgu  27  gt.igQz'j  zgv  xa  1gv[a£vgv  Xg§gv 
S laipiazi  u;o'/ozio£t  ixr/pa.  yprjGop.iOx  28.  Rat  tm  xva§t<7x« 
zr,g  pjXwTt'Sog  zczhGp.iv  29  tov  zyyz(p.zVGV  07x0V 30.  Mstx  SI 
tyjv  zc/Apzoiv  pomziaQto  zb  zgAjusj^  xat  tvj  IvatfAO)  070)7 yj 
6cpar.zv£G9'j). 

22  ret;  C.  —  23  wsaviTo  D.  —  24  a-apaaob;  D.  —  25  xsipoup-pav  Ve.  —  26  oboo- 
Tfau.uivo\j  P.,  wto;  omis  d.  X.  —  27  too  pour  auTou  0.  —  28  oyr.ooiAffla  GL.; 
S.  omet  depuis  o^Yiu-aTioavTs;  jusqu'a  xpw oittSa  inclusiv.  —  29  i?s/xc(tsv  PR.  — 
30  olxov  pour  o-jxcv  LP. ;  apres  o-pcov  S.  ajoute  la  phrase  suivante  :  Ilpod'oxav- 


RE'. 

iiepi  noATnfiN. 

O  TzoXvrovq  1  07x0c  icrt  -a  ox  ®u<rtv  Iv  Ta?g  otat  gvvigzA 
fJLSVOg  2,  »VOjJL«(7fA£VOC  3  OTTO  TYjg  TOV  9c/lv.ZzloV  4  7TO/.V~oSoC 
ipLfepstexg,  ozi  zz  zy  lx£tveu  71  poGZGixz  gxgyI  5,  xat  art  too; 
tot'atc 6  nlexzavMg,  aar.zp  zxzivg c  7  ®tuV£T«£  zoi/g  faipevov- 
zc/.g  8,  Atola/xScxvav  9  Tag  pfaug  10  to>v  vooouvtwv,  zp.fpAzzi 11 
tovc  p.vy-.ripvg ,  Su Apyziocv  12  napzyav  xara  T£  tvJv  13  ava- 
Trvorjv  xat  tvjv  o£xA£x~ov.  Toug  rj.lv  ouv  14  ox/.yjoovg  xat  avTt- 
zurovg  xA  vTZGTizltGvg  xat  xaxovjSag  TioXviioSag  15,  oog  av  art 
to  16  xa/sxtvwSsg  pajiavrag  17,  notpaizrixzGV .  Tovg  SI  ty<y.fxpto- 
zipGvg  18  xs  xat  /auvoug19  xat  vaoxoiSag  xat  u.r,  20  xaxo^0£ig, 
v~axTc'ov  tvj  yzipoupylc/-. 

1  K'.X'jy  M.  —  2  -vivofi-S'/c;  D.,  auvtpr.ptivo?  R.  au  lieu  de  ouvkjts«u.svc;.  —  3  £yc. 
[AXOUOMc;  L.,  ovopLa^optsvc;  M.,  uvopaoposvc;  omis  d.  S.  —  4  0aXa<jor,c  LP.,  too  omis 
d.  GL.  —  5  oafxi^'.  D.  —  ®  cixeiat;  pour  iiJtat;  GLP.,  oti  te  Tal:  G  L.  —  7  iyMvta D. 
wrnrsp  sxeivo;  omis  d.  E.  —  8  0spattS'jovTa;  pour  Sr.prjovTa;  N.  —  9  u7roXau.£av»v 
DN.,  -'ip  t*;  HKR. —  10  /_etpot;  au  lieu  de  ptva;  GHJBa.,  auTwv,  ootw  y.ai  to  ot«0o; 
TctooTov  tmv  voooivTMv  NVeBaX.,  E.,  moins  toiootov  qui  v  est  remplaco  par  TaE.  — 
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dans  les  narines,  et  bouchez  le  nez  et  la  Louche.  S’il  ne  cede  a 
aucun  de  ces  moyens,  nous  I’extrayons  a  1’aide  d’une  operation 
chirurgicale  avant  que  l’intlammation  ou  des  convulsions  ou  un 
danger  quelconque  soit  survenu.  Placant  done  le  malade  conve- 
nablement et  renversant  son  oreille,  nous faisons  pres  de  sa  base, 
en  arriere  de  ce  qu’on  appelje  le  lobe ,  une  petite  incision  en 
lorme  de  croissant,  et  avec  la  eupule  de  la  sonde  auriculaire 
nous  retirons  le  corps  etranger  introduit.  Apres  l’extraction ,  il 
taut,  coudre  la  blessure  et  employer  le  traitement  usite  dans  les 
plaies  sanglantes. 

orco;  tt.'»  S’.’X-S'-I  to  ipma it  rate Met*  Sk...  etc.,  etc.  Mais  je  ne  reeormais 
point  la  le  style  de  notre  auteur;  je  n’y  reconnais  point  non  plus  une  pensee  me¬ 
dicate  digne  d’un  homme  aussi  4claire  que  l'ltait  Paul. 

Conf.  Celse,  lib.  VI,  sectio  7  ad  finem.  On  y  trouve  quelques  details  sur  la 
sureussion  de  la  tete. 


CHAPITRE  X\V. 

DES  POLYPES. 

Le  polype  est  une  tumeur  anormale  sui  venant  dans  les  na- 
rines,  et  ainsi  nommee  a  cause  de  sa  ressemblance  avec  le  po¬ 
lype  de  lamer.  En  effet,  outre  que  leurs chairs  sontsemblables, 
cede  affection  enveloppe  les  narines  des  malades  avec  les  bras 
qui  lui  sont  propres  de  la  meme  maniere  que  l’animal  se  defend 
contre  eeux  qui  l’attaquent.  Elle  obstrue  les  fosses  nasales  et 
amene  la  difficulte  de  respirer  et  de  parler.  Si  les  polypes  sont 
dura,  renitents,  livides  et  de  mauvaise  nature ,  comme  s’ils  se 
tournaient  en  cancer,  il  taut  les  laisser:  mais  s’ils  sont  friables, 
mous,  lorpides  et  point  de  mauvaise  nature,  il  fautles  enlever 
par  1’ operation. 

“  E-.  Ve.,  Ti;  H.,  too;  omis  d.  ABCDEFGLMNPVeBaTX.  —  ^  d\<syj- 

cstav  M.  —  '3  too;  pour  txo  R„  ~,ct.v  X.  —  u  oiv  omis  d.  M.;  I).  omet  depuis 
/.a;  (nrOTTEAtco;  jusqu’il  rcoioxoda;  iliclusiv.  —  15  oroXo-oo;  R  ,  — oXorra;  ABCDE1 
GHJKLMNOPSVeBaTX.  —  16  r,o  JOPS.  -  17  oeosavte;  LP.,  pr/Wa;  R., 
rraoaTT-Eov  OP.  —  18  W>te5oo;  I.P.  —  '»  Xaov«  P.  -  »  y.r.  omis  d.  P.  — 

19 


1*G  »EP1  tlOATnnSV. 

HLaSsSoiov  z otvyv  z ov  foQp^nov  nob:  qv.yr/A'J  21  dr/.zfru 
Wpathtmts,  ym  rr,:  fahq  22  «v  ~o'pov  T*j;  aptTTapa; 
X6,J®*5  oot»r<t«r«vx6s  2o,  tv,  oagta  7roXyjio<Stxp>  24  ffreaSt'a 

tw  nvpmvottte  xxtxxt'a  xazx  yuyXov  25  tov  noXvnow  26  ^toc 
to  mqaca fut  mpnipaftev  27?  *«$’  §  ^pri  npozniavK  zr,  ptvt 
** •  ^tvc^v  t^uijv  avTtSavTS;  28  Toy  fftfojpey  29.  Meri  8s 

-aO-K  TO  007«V5V  «VT!TTO£d/OrVT£C,  TM  YVy.QtZY.U  OUZOV  TO 

y-oTETUYiasvov  80  zxpviov  !|a  xco/xi<7o/jle5«.  Rat  at  fisv  x«$«- 
OOV  TVJC  p£VO;  TOV  TTOpOV  yevoftivov  31  fSwfJLEV,  E7TC  TY)V  5jp«- 
jrstotv  spxfin eS«  32  •  SC  oa  vmlzhoizd  zi  33  ^  Toy  ttcXv- 
ttoOo;  34 ,  XaSdvzsg  izspov  r.olvTzoZvGznv,  ota  Toy  33  kr.xv.u.ov 
orjToy  cj-jcrTY;ptoy 36  to  raptXaXataaa'vov  37  twuoc  fieta  zdzeag 
xott  ezpooris 38  xat  cvazag 39  svzd'Jov  xopucoaa5a. 

Toyg  oa  Y.yxorfiu:  Staxottopisv  ot p-rivoa^ict  xavttipiotg  •  xort 
ficT«  Tvjy  xayffty  rp  7tpo;  to:  8t«xaxo: vpJyx  40  Qspocnuu  /pco- 
p.e9u.  Meto:  oa  ty;v  yupovo-jlccj  <77:077 izcrjzz:  axpcSfig,  o|y? 
yoyzo'j  41  yj  olvov  at;  to:;  ptvo:;  bfyiopsj 42  •  vm  at  [xsv  8tct- 
Satvot  to  07000  ota  -rij;  yjrspaa;  Tiapa 43  ty^v  yxpvyya, 
y.yld):  sSst  44  to:  tyj;  yztpo'jp^iu:.  E t  51  ur,  Storfotcvct  4S, 
8*7X00  cog  ot£  jrspt  to:  r,$tj.oiiOYi  46  goto:,  yj  av  to?;  dcJOizy-u 47 
~5;  ptvo;  SCO'S  zupY.wxy.-rj.  u.r,  Y.uzyj.u'x&uy o'usv y.  48  to?;  ~oXy- 
TToSr/o?; 49  op7ocvot;.  Atvov 50  oyv  Trot/y  31  ixBZpicog  otov 32 
z'priY.wp.y,  a;  a~o  ovotv  77  Tptav  8axTvXav  xovSyXot;53  v.y.zy- 
o^toivts;,  ayat'poaav  oerru  or,  vov  54  zpr1[X'/.zt ,  xat  to  aVapov  jre- 

21  rXtca  DHKR.  —  22  rii  ptvt  too  ro'pca  D.  —  23  sxrs/.TCtffavTs;  N.  —  24  roXarotM  ABC 
EFG  JLMXOPSVeBaTX.  —  *>  xuxX»  LP.,  tf.  L.,  to  P.;  M.  oroet  depuis  iti  tt? 
aotoTssoc;  jusqu’a  t*;  ptvi;  tcv  crcpcv  inclusiv.  —  26  -c/.ucrcv  D.,  crcXacra  ABCEFGH 
K  LMNOPS  VeBa.,  e"ti  S.  — 27  5kjitsu.vou.sy  DHKR.,  xaftrjis'ft  R-,  iss'cca;  P.  — 
25  svT:8s<i6ai  0.  —  29  mfoiftcu  0.  —  30  O-ctstistu.ivc-j  ffapxtcu  GLP.,  s^itstiav.u...  R„ 
'jrcTSTiTu.-fu.Ccv  Ve.,  scm  omis  d.  ACT.  —  31  -poti..  R.,  Woiu.sv  Ba.,  tJotssv  VeN., 
S^ctsev  DG.,  std'MULSv  LP.  —  32  i?x,'u.s8c.  F*.  —  33  &scXfectTCTS  BVe.,  OrcXicrot 
tots' Ba.,  ti  TO  cwv.c.  DHKR.,  OroXsWt  aSaa  GLP.,  ti  omis  d.  N.  —  34  roXuctcu 
LP.,  croXuroc  ABCDEFGHKMNORVeBaTX.,  tc5  omis  d.  B.  —  35  -cu  rcXu 
scraxaou  M„  *i«  tcv  s-*xccu  DGLP.  —  36  SuoTfJcu  ABEFGHJKLMOPSTX.  — 
37  -spiXsXufts'vcv  DP.,  rscO.sXstpui.svca  Ve.  —  38  trrpcoou  EHKR  —  39  csoso>«  O., 
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Ayant  done  place  le  malade  assis  dans  la  direction  des  rayons 
solaires ,  nous  dilaterons  le  canal  nasal  avec  la  main  gauche ; 
puis  avec  la  droite  nous  detacherons  tout  le  pourtour  du  polype 
ou  du  sarcome  a  l’aided’une  spathe  a  polype,  pointue,  en  forme 
de  feuille  de  myrte  ,  en  ayant  soin  de  diriger  le  tranchant  de 
l’instrument  vers  la  partie  par  laquelle  le  polype  est  implante 
dans  le  nez.  Apres  cela,  nous  retournons  l’instrument  en  sens 
inverse  et  avec  sa  partie  concave  nous  amenons  au  dehors  le 
morceau  coupe.  Si  alors  nous  trouvons  le  conduit  nasal  libre  et 
nettove,  nous  procedons  aupansement.  Si,  au  contraire,  il  reste 
quelque  portion  du  polype,  nous  prenons  un  autre  instrument 
propre  a  ruginer,  et  a  l’aide  de  son  grattoir  tranchant  nous  en- 
levons  les  parties  qui  restent ,  en  appuyant,  en  tournant  et  en 
raclant  vigoureusement. 

Nous  brulons  avec  des  cauteres  a  boutons  ceux  qui  soiit  de 
mauvaise  nature ;  et  apres  la  brulure  nous  employons  les 
moyens  appropries  ala  cauterisation.  Mais  apres  l’extraction, 
nous  epongeons  soigneusement  et  nous  baignons  les  narines 
avec  de  l’oxycrat  ou  avec  du  yin;  et  si  par  la  partie  supe- 
rieure  du  palais  le  liquide  injecte  va  dans  le  pharynx ,  les  re- 
sultats  de  1’operation  sont  bons;  s’il  n’y  va  pas,  il  est  clair  que 
des  portions  charnues  sont  implant ees  sur  l’os  ethmoide  ou 
dans  les  parties  superieures  du  nez  ou  les  instruments  a  polype 
n’ont  pu  les  atteindre.  Nous  enfdons  done  dans  le  trou  de  la 
sonde  a  deux  novaux  un  fil  de  lin  convenablement  gros  et  sem- 
blable  a  une  petite  ficelle ,  muni  de  nceuds  par  intervalles  de 

ir rovto;  ABCFMNOBaT.,  evto'vm;  DGJLPVe.,  Eorofias  S.  —  «  xexau.usva  LP. 
—  «  iluicpa™  RS.,  nw  LS.  —  «  iy.yjcu.ey  DRT.,  xai  el  piv  omis  d.  D.  — 
<3  SIR  S.,  ETEpt  DE  JR.  pour  sap  a.  —  «  rx  omis  d.  T.  —  Sixiiivai  P.  pour  Stx- 
€aho i,  JrXcv  omis  d.  GLP./m;  omis  d.  D.  —  <«  irixoetfi  EFGHJMOPRT., 
tOaoE^ABCDKLNSVeBaX.  —  «  vm-i-'.’-i  M.,  dvaraTcu  te  ptvi;  Rf  —  <*xxrz- 
Xau.6avcu.Evcv  C.,  xa-a€aXc[t£va  LP.  —  39  cccXuirixoi;  ABCDEFGJLMXOPSVeBa 
TX.  —  50  xiav  pour  Xivov  P.—  51  yrxyry  P.  —  52  c«v  ABCDPTFGHJKLMNORS 
VeBa.,  aeiifxaiAa  P.  — 53xov(Moi;  J.,  xovJvXou  M.,  xcv<WXot>c  SVe.  —  54  ^ta  Wjpivcu 
ACBEFGJLMNOPTVeBaX.,  #tcc  mpf.w;  DHKRS.,  TpT,ud-rr, C  ,  arpt[Mn  E.  — 
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px~  ->'>  toO  oi~yov}voy 36  oi?  ~jjg  ptvcg  iuSxXovusv,  av«,  ~/so; 
tow;  rfiu.oztozl:  rrooou;,  x«t  5ta  t%  umpcoxs  xvzb  58  x«t 
toy  oto'u xxog  Scsx§xXXavzss 39,  Sixavoafisv  zxic,  <Wt  60  /soob 

MOTTSO  BcXTZpC^OVZBg  61  TO?;  XOvS’jXoiC  03  TX  GUejYMU.XZX. 

Kxl  Uczx  zr,v  yzipo-jpy  ixv  kXlvyyt'jiza 63  u.oto>  tov  jro'oev 
6V  Siao-rao-E!  6*  Z'Axcocjzzc  ,  ;jlet«  -rijv  zplzrt'J  zrp  Mouffa  tso- 


ybxo) 63  xxj  tots  nxpxTiXrixtoig  66  tx  i-f/.xzxlupOi'jzx  Sxttx- 
VfiOO UEV,  XU.X  ZZ  Y.x'i  r'~  TOV  T07T0V  Svjoac'vsvTET.  E;  68  vxzzpo'j 
oz  xat 69  tojt  xTroyX'D-txorg  ypy)<JO[teQx  zpoyjzr/.oiq 70,  uoXi- 


Sotvx  '*  omXy pxpix  zxig  pizi v,  d.  o zrixoi,  r.xpx  t.xxxtj  zr,'j 
Qzpxmiocj  ESXOao'SoVTSC  72 . 

55  asps;  pour  s=?x;  GLP.,  to  omis  d.  S.  —  56  d\x  otjjG-.j  ACBEFGJLMTNOP 
SX.,'  d\*  xopw;  DHKR.  —  «  i6uc£uhl;  AXBCDEGNSBa. ,  sSaostSa;  Ve. , 
iaflaosi&I;  FJKLMOPR.  ,  r.oSiweofci;  H. ,  tauaat&T;  T.  —  58  au-roo  LPS.  — 
®  ouro  fecgaXXovTs;  M.,  sxgaUcvrs;  HKR,  ^'tau.Sc&.XovTs;  L.,  <hag*XXcv7e;  P.  — 
«o  Wo  ABCEFGLMNOPS  VeBaTX.  —  61  Starp&vTiL;  NVe,,  Svnzoivm;  X.  — 
42  /.ovJ'ju.01;  J.,  asTuXctj  R.,  dxxTjXci;  D.,  au  lieu  de  xovd'iXot?.  —  63  iXX'jyv-a  DHK 
MR.,  s/j-o/vim  Tio  ABCNOVe.,  evXoxv'.btw  LPS.  —  64  Rainiest  R.,  £■<  omisd.  D. 
-  65  TocySt  R.  —  66  -Ma-Xr.-jic);  F.,  TrepnrXYKjioi;  H.,  tx  omis  d.  D.  —  67  xal  omis 


*C- 

nEPI  KOAOBfiM ATfXN . 

T a  oe  xoXoSwaaTa  -a  -sot  to  ov;  1  v?  tx  /EtXr,  ue5o- 
oeuetxi  2  npazo'J  uiv  3  v-oozpbvzv'j  r,ij.w  xxto>5ev  to  ozpux  • 

!XZZX  OE  TOyTO  Z'J'JVj  b'JZ'jYJ  4  oXX^Xoi?  T«  /£!/Yi  *5V  Tp«OI- 

axTwv  xfoapowzav  3  te  to  zezvX<*>[x£vov,  insirx  pxjzzovzaav  te 
xxt  xoXXmvtojv  6. 

1  c5v  R.,  T*  omis  d.  LP.  -  2  fuSodW.  r’  av  HKR.  -  3  omis  d.  M., 
iiro  iXpoVrav  JR. ,  ■i-ofsp<OTwv  P.  —  3  ouvxf afo'vruv  ET.  —  5  *?£/.covts;  G. , 
a^EAcuvra,  LP.,  te  omis  d.  L.  —  6  xoXXaTat  LP. 
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deux  ou  trois  doigts ;  puis  nous  introduisons  daps  la  partie  su- 
perieure  du  nez,  pres  des  trous  ethmoidaux,  1’autre  bout  de  la 
sonde,  et  nous  le  t'aisons  passer  par  la  partie  superieure  du  pa- 
lais  et  par  la  bouche.  Alors ,  a  1’aide  des  deux  mains ,  nous  de- 
chirons  les  sarcomes  en  les  sciant  pour  ainsi  dire  avec  les 
nceudsdu  fil. 

Apres  l’operation,  nous  maintenons  le  conduit  dilate  avec  de 
la  charpie  disposee  en  meehe.  Le  troisieme  jour  passe,  nous 
consuinons  ce  qui  pourrait  rester  avec  des  trocbisques  de  Musa 
et  avec  d’autres  remedes  semblables ;  en  meme  temps  on  des- 
seche  la  partie.  Mais  ensuite  nous  employons  les  trochisques 
propres  a  amener  la  cicatrisation ,  adaptant  au  nez  ,  s’il  le  faut , 
pendant  tout  le  traitement,  des  tuvaux  de  plomb. 

d.  J.,  ri  et  tov  omis  d.  DR.;  ts  omis  d.  HK.  —  <*  h  Sstejov  LP.  —  r.i\  omis 
d.  D.  — 70  a.,  •xpr,5ou.£0a  Tpoxisxst?  omis  d.  0.  —  71  erriXavapia 

ABCF. ,  (toXuStvoo  ljAtflva  M.,  aoktSSii x  Xcovasta  OT,,  ctoXSna  C.,  ao/.r.ids’.v. 
laisse  en  blanc  d.  GLP.  —  72  irpoosoapitoXovTe;  M.,  rtxazv  tt,-j  itfounitn 

omis  d.  M.  ; 


CHAPITRE  XXVI*. 

DU  COLOBOME. 


La  mutilation  des  oreilles  et  des  levres  se  traite  ainsi  :  nous 
enlevons  d’abord  la  peau  a  la  partie  inferieure ,  puis  nous  reu- 
nissons  ensemble  les  levres  des  plaies ,  apres  avoir  enleve  les 
parties  indurees ;  ensuite  nous  cousons  et  nous  agglutinons. 

*  Ce  chapitre  de  Paul  d’Egine  est  trop  peu  detaille  pour  £tre  parfaitement  intel¬ 
ligible  :  on  y  suppleera  en  le  eonferant  avec  ce  que  dit  Celse  sur  le  meme  sujet, 
lib.  VII,  sect.  9. 
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HEPI  EnOTAIAfflf  4  KAI  nAPOTAIAfilf. 

H  a  fjtiv  £7rouXts  tja.pY.oq  zotiv  uitspo/r)  y.oxb.  two.  ray  boo'v- 
z ay  z~\  3  Toiq  ovloiq  7 ivopivY, .  H  8s  xo.povWq  *  anoornpanov 
000x0.  to  ovko. 5  yivbixzvo-J.  Trjv  flip  evv 6  sir ouXt'Sa  oo.py.o- 
IbQa  13  or/YxoTpa  sxxpefxaoocVTzg 7  b.-OTzpopzv .  Trjv  oe  ttoc- 
povlloo.  Y.oxb.  mpiy patpriv  hers/ jjiovrss  oiou.o-aootxzv  8.  Oto-z 
Se  nollbcaq  Yol  oXiSoTo'ua  9  vuSag  outtiv  fiovov  xat  tou  jtoow 
YiOC*$SVTQg  b.r.o~o:ooo[xi'jrt'j  10.  Ms"«  os  -rrjy  yzipovpylow,  otvu 
yxlzvoocJTzg  oior/.lvCzo9oi  rij  I£rjs  pzliypoxa  12,  xsci  azzb 
rauTYjv  t»  13  trjO-npS)  IgYipla  to  Tpa.vp.tx.  y.oxonaooouzv  14 , 
Tzkzlo.g  bxoSzpor.zlo.g.  Et  os  onj7rES<i>v  zr.tyzvop.zVY} la  to?;  ov¬ 
loiq  8t«  twv  izpoaybpav  tpapp.av.av  prj  9zponzvY,Tca  16,  itjoij- 
voziozoi  17  v.oojxfiploiq  TavTTjV  18  thaxuvtjopzv. 
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u-fgurav  X.,  j unfit  pour  u.o'vcv  MP.  —  10  ammtu<xaoOii  M.,  d-rorauGauivr,  P.,  a~o- 
iraysaftsea.  X.  —  41  (S'taxXuEaflai  T.  —  12  t r;  i?w;  P. ,  usXixpa-cv  G  LP.  —  13  ry  R., 
t5>  omis  d.  ACT.  —  14  x5r.TowrAaaocpi.Ev  ABCDTEFGHJLMNOPVeBaX.  — 
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CHAPITRE  XXVII. 

DES  EPCLIES  ET  DES  PARUUES. 

L’epulie  est  une  exeroissance  de  chair  qui  survient  aux  gen- 
cives  pres  d’une  dent.  La  parulie  est  nn  petit  abces  des  gen- 
cives.  Nous  coupons  l’epulie  apres  l’avoir  saisie  avec  une  pince 
ou  avec  un  crochet.  Quant  a  la  parulie,  nous  l’incisons  tout  au- 
tour  et  nous  la  remplissons  de  charpie.  Je  sais  aussi  que  souvent 
on  la  guerit  en  faisant  avec  le  phlebotome  une  simple  piqure 
pour  evacuer  le  pus.  Apres  l’operation ,  nous  prescrivons  de 
laver  avec  du  vin ,  puis  le  lendemain  avec  de  l’hydromel ;  et 
apres  cela  nous  appliquons  sur  la  plaie  de  la  poudre  d’anthere  * 
jusqu’a  ce  que  la  cure  soit  terminee ;  mais  si  l’ulceration  sur- 
venue  aux  gencives  n’est  pas  guerie  par  les  remedes  appro- 
pries,  nous  la  cauterisons  avec  des  cauteres  a  boutons. 

*Paul  donne  dans  son  7'  livre,  chap.  13,  la  composition  de  cette  poudre;  la 

2 c  Cypres . . .  8  drachmes. 

Myrrhe .  12  — 

Sandaraque .  3  — 

Fleurs  de  roses .  2  — 

Crocus  (safran) .  1 

Magma  de  safran . \ 

Alumine  {®x,t(rro;) . 1  aa  2  — 

Iris  dlllyrie .  ’ 


CHAPITRE  XXVIII. 

DE  L ’EXTRACTION  DES  DENTS. 

Nous  dechaussons  la  dent  jusqu’a  l’alveole,  puis  nous  l’arra- 
chons  en  Tebranlant  peu  a  peu  avec  le  davier.  Si  elle  est  cariee, 
ilfautd’abordboucherlacarie  avec  un  petit  rouleau  de  charpie , 

osr.vsiv  BFGJMOS.,  imoai-fter,  HKLPR.  —  *  fljaior.Tat  E.  -  6  oot-no’fuvcv  C. 
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5h  zr,v  a.yaioi'nv  a).«  /.szzcozxzoig  zx  Kzpi'kzi'pOi'jzz  * 
tjc/Lpxix  k[Uia<roanzg  xr.ozrfetxz'j .  Tczspov  os  oiva  9  ^  oi-yxoaTO) 
8taxXu£«70fi»ffav 10  xypig  xnoSzpomdxg1* .  E"S!oyj  o; 12  xat  fls- 
atrroi  Ttvsg  oooWsg  napxfvovzxt,  zovc  asv  zpoxzsavv.o'zxg  ,s 
t5>  ©arvio)  ota  twv  v[uXtazav  14  bmfyofJLSV,  zovg  os  p.r,  tzogg- 
tzsqvy.ozxc  -o>  <pxxviv> ,u  ota  r^c  btiovzor/px:  xc^t'ro'u.sSa.  E t 
o'  vnspxvZriQslr,  16  Ttg  t«v  oSovtoiv,  v;  xat  xzoGpxuzGstri  41 
nora,  pivapia 18  to  l2a/ov  vj  to  zzpizzbv  xvzov  San av^aojxsv 1 
xat  rag19  noocr/.ztas'Jxc'0  xvzoiq ,  tag  gtxog 21 ,  Xsx/dag  z&  xva- 
3taxo>  Trjg  [xri'/.r,:  22  vj  gvar/jot'w  93  -i?  roi  ptvxofa  24  otaxa$a- 
pOlXZ'J. 

—  7  sSjoitfEciv  S.  —  8  irspiXsiolisvTE;  L.  —  9  civov  X.  —  10  (fioExXoSou-Ev  M.  —  11  5m- 
Sspairsta;  P.  —  12  ec!  <$■=  pour  ecsiSt,  £e  RS.,  3s  omis  d.  P.  —  13  irpocssuxoT#; 
LXP. —  *<  to  o^tXtwTov  S.  —  Quelques  auteurs  ecrivent  {MiXtwTSv,  selon  l'opinion 
dc  Castelli,  qui  d£signe  par  ee  mot  une  des  trois  especes  de  I'instrument  appele 
sxxcrso; ,  c'est-a-dire  exciseur.  Les  deux  autresj  sont  les  xuxXuncot  ou  xuxXtar.B«£, 
dits  aussi  uxy.a- oi,  c'est-a-dire  creux  ou  lenticulaires,  et  les  arsvct,  etroits.  (Voyez 
CasteUi ,  au  mot  foococsu?.  Pour  moi,  la  veritable  le?on  est  relle  donn^e  par  les 
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ulsv  ouv  ax  ovxsaz  zb  zxGag  v/ovzsz,  6  '•£  poa&aoig  aogaoSat  ‘ 
Tvjg  StaXex-ou,  xat  to>  8  tov  y7ro  tvj  oscrubv  TrXat'ova 

to-j  9  n'jixixizpo-j  ©atvsaSat ,  ^  r.poziyr^xuiw,:  10  l/.xacs oig, 

1  a-jxuXlwv  ABCDEFGJLXNOPSVeBaT.,  a-««XcfX«i<Kreu  ca6co;  11. 
—  2  to  pour  cote  ABCDFGHJKLNPRST.  — 3  axrijoTssuv  R.,  t.  pour  «i 
d.  HKR.,  fEtcXaxoTEpwv  pour  xoAoSmtsmov  DHKr->  coXo&et^mv  omis  d.  P. ; 
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afin  qu’elle  ne  se  brise  pas  sous  la  pression  tie  1 ’instrument. 
Apres  l’extraction,  nous  mortifions  les  lambeauxde  chair  en  les 
saupoudrant  avec  du  sel  Ires  tenu.  Ensuite  on  lave  avec  du  vin 
ou  avec  de  Foxvcrat  jusqu’a  guerison.  Mais  lorsque  quelques 
dents  superflues  ont  pousse  pres  des  autres ,  nous  les  coupons 
avec  un  ciseau  si  elles  adherent  a  Falveole ;  et  nous  les  enlevons 
avec  le  davier  si  elles  n’y  adherent  pas.  Lorsqu’une  dent  a  pris 
trop  d’aecroissement  ou  que  deja  elle  a  etc  cassee ,  nous  limons 
ee  qui  est  excedant  ou  inutile ,  et  nous  elaguons  les  eeailles 
(le  tartre?)  qui  s’y  foment,  comme  cela  arrive,  avec  la  cupule 
d’une  sonde  ou  avec  une  rugine,  ou  avec  une  lime. 

manuscrits. — 15  r»  omis  d.  A  B  C  E  F  G  J  L  XI N  0  P  S  Vc  Ba  X. ;  T  omet  depuis 

tS  occrrin  (note  13)  jusqu’a  Six  zf.;  iScizx-tzx;  exclusiv. — 16  uizzzxu%r.br,  MS.,  u-sp- 
ekUuT,  X.  -  »  awflpau <m  MS.  — 18  ptvit;)  S.  —  19  Z'M  P.  -  wpcawapsutit 
A.,  •Kpi7.Eiu.tvcj;  P.,  repcxE’.as'va;  M.,  aurcu  XL  —  21  to;  tixx  P.,  omis  d.  S„ 
i>;  e ixo;  omis  d.  XI.,  7. wsflioxa  Ve.  —  22  crJ.rXr.i  ABDEGH JLKNOSVeBaT.  — 
22  I'j<rrp;w  M.;  IjuarsptK  P.  —  24  p’.viw  S.,  Stxxx8xifcy.zy  0. 


CHAPITRE  XXIX. 

DU  FILET  DE  LA  LANGUE  (.ANK YLOGLOSSE  / . 

L’ankyloglosse  est  une  maladie  tantdt  congenitale,  lorsque  des 
membranes  denses  et  eeourtees  des  le  principe  retiennent  la 
langue,  tantot  acquise,  par  suite  de  cicatrice  trop  epaisse  prove- 
nant  d’une  ulceration  sous  cet  organe.  On  reconnait  ceux  qui 
ont  de  naissance  cette  maladie,  parce  qu’ils  commencent  tard 
a  parler,  et  parce  qu’il  apparait  sous  leur  langue  un  filet  plus 
epais  que  de  raison  sans  qu’un  ulcere  ait  precede :  ceux  qui 

N.  omet  depuis  oxixpstEpwv  jusqu’a  rtva  coj.r.v  inclusiv.  —  4  sV  x’jz-i.i  LP., 
i-’  air f.;  S.  —  5  Qxzoias  CT.,  -fevcaEw;  GLP.  —  5  zb  S.  —  7  ipxssfixt  HKR. 
—  8  zb  7MV...  Siaum  S.  —  s  too  omis  d.  LP.  —  10  B.  — 
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onl  acquis  la  maladie  portent  une  cicatrice  clairemenl  visible. 

On  disposera  done  le  patient  assis  sur  un  siege,  et,  tenant  la 
langue  elevee  vers  le  palais,  on  eoupera  transversalement  ce  filet 
nerveux.  Si  la  bride  provient  de  quelque  cicatrice,  on  laperce 
avec  uacrochet  et  on  tire  la  callosite  en  haul,  puis  on  affranchit 
le  iilet  en  le  coupant  transversalement  ,  avant  bien  soin  d’eviter 
la  section  des  parties  profondes;  car  cette  section  a  produit 
souvent  des  hemorrhagies  difficilesacontenir.  Apres  Foperation 
on  lave  avec  de  l’eau  froide  ou  de  l’oxycrat;  ensuite  on  amene 
la  guerison  par  des  moyens  relachants  et  propres  a  la  reunion 
des  chairs. 

y.’iravT a;  C. —  22 St.yj.zi  ABCEFG LXOPS VeBa.,  —XxTEtxv  pour  zz\a.yixi  DHJK.R., 
zeknyla;  P.  —  23™  i-^Xtov  M.  —  24  Si  zry  ABCEFG  JLOPSBa.  —  »  Sxflou; 

lot)  Toar.v  T.  — 26  Si  pour  yis  P.,  S-jai-’.T/imvi;  BNORSVeBa.,  Jassaoxswi 
GLP.  —  27  s!vx:  pour  i.izy/.z  GLP.  —  28  £..ixXu £ss6e  M. —  29  raur r.v  rb  xaXxaruCTr' 
P.  —  30  zz.zv.tjz'.yyi.  C  VI T . ,  8spx“2uc6«  L P. ,  9«ox^£*j(j9w<txv  N . ,  9: zz.zzejzt’j.ti  T.# 
omis  d.  T. 


CHAPITRE  XXX. 

DES  AMYGDALES. 

De  rneme  que  les  glandes  indurees  ont  ete  appelees  st  mines, 
de  meme  aussi  on  a  nomine  antiades ,  a  cause  de  leur  position 
en  face  l’une  de  l’autre ,  les  amvgdales  enflammees ,  hypertro¬ 
phies  et  comme  indurees,  amenant  la  difficulty  de  la  deglutition 
et  de  la  respiration.  Pendant  F  inflammation  nous  nous  abstenons 
de  les  operer :  mais  lorsque  l’inflammation  devient  moderee, 
et  surtout  lorsqu’elles  sont  blanches,  contractees  et  qu’elles  ont 
une  base  etroite ,  nous  pratiquons  Foperation.  En  efiet,  si  elles 

yj.ii?.  P.  —  6  cpSu-jfixtvsuaat;  S.  —  7  txutx;  ou  Szi  yzip..  M.,  txutxi;  S.,  o5v  omis 
d.  M.  • —  8  aXXa  uxpatTYiTeov  tto /.eipoup-jtav  au  lieu  de  oTaoa'.7r<<ToW6a  M.,  irxpx-rroo- 
«e8x  P.,  sxucauiinK  PR.  —  8  s^ovra;  LP.,  tjan;  X.  —  10  ra;  r.  yz  R.,  oua:  zz 
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sont  gonflees  par  l’humidite  et  rouges,  et  si  elles  ont  une  large 
base,  eHes  sont  disposees  aux  hemorrhagies. 

Ayant  done  place  le  malade  devant  les  rayons  du  soleil , 
et  lui  ayant  ordonne  d’ouvrir  la  bouche ,  pendant  qu’un  aide  lui 
contient  la  tete  et  qu’un  autre  avec  un  glossocatoque  lui  presse 
la  langue  sur  la  machojre  inferieure ,  nous-meme  saisissons  un 
crochet  avec  lequel  nous  traversons  l’amygdale  et  l’attirons  au- 
tant  que  nous  pouvons  sans  entrainer  en  meme  temps  les  mem¬ 
branes.  Ensuite  nous  la  separons  tout  entiere  de  sa  base  avec 
1’ankvlotome  approprie  a  notre  main ;  car  il  v  a  deux  instruments 
de  cette  espece  ayant  des  courbures  a  tranchants  opposes.  Apres 
l’extraction  de  l’une ,  nous  operons  l’autre  de  la  meme  maniere 
en  sens  inverse. 

L’operation  finie ,  le  malade  doit  se  gargariser  avec  de  l’eau 
froide  ou  de  l’oxycrat.  Mais  s’il  survenait  une  hemorrhagie , 
qu’on  se  serve  d’une  decoction  tiede  de  ronces ,  de  roses  et  de 
myrte.  S’il  sort  une  grande  abondance  de  sang,  nous  don- 
nons  pour  laver  la  bouche  du  sue  de  plantain  et  de  eonsoude , 
puis  le  trochisque  de  succin  et  de  la  terre  sigillee  de  Lemnos 
delavee  dans  de  l’oxvcrat.  L’hemorrhagie  etant  arretee,  le  jour 
suivant  il  faut  oindre  la  partie  avec  des  fleurs  de  roses ,  du 
safran  et  de  l’amidon  incorpores  dans  du  lait  ou  de  l’eau,  ou  du 
blanc  d’oeuf,  ou  de  l’eau  de  roses.  Si  de  l’ichor  vient  a  sortir  des 
plaies,  qu’on  emploie  des  lavages  et  des  onctions  de  miel. 

vr.rai  F.  —  2i  /.X'.afwv  KR.,  0*1  HKR.,  »jy_ft<j6u(rav  D.  —  25  ospci  ABCD 
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CHAPITRE  XXXI. 

1>K  LA  LUETTE. 

La  luette ,  qui  est  pour  ainsi  dire  l’archet  de  la  voix  ,  reeoit 
souvent  une  fluxion  de  la  tete  et.  s’augmente  anormalement.  On 
la  nomme  cion  si  elle  est  oblongue  et  mince,  et  staphyle  si  elle 
est  epaissie  et  ronde  a  sa  parlie  inferieure.  Chacun  de  ces  noms 
signale  une  ressemblance.  Or  si  cette  affection  ne  peut  eeder 
aux  moyens  generaux,  je  veux  dire  aux  evacuations  produites 
par  les  saignees  et  les  purgatifs,  ni  aux  topiques  soit  styptiques, 
soit  repercussifs ,  soit  resolutifs ,  nous  en  xenons  a  l’operation 
de  peur  que  1 ’irritation  continuelle  n’amene  la  toux,  l’insomnie 
et  meme  quelquefois  aussi  la  suftocation.  Nous  nous  abstenons 
d’operer  les  luettes  qui  sont  contractees,  arroridies ,  non  allon- 
gees,  saignantes  et  noiratres ;  mais  il  faut  operer  celles  qui  sont 
minces,  allongees,  ecourtees  a  la  pointe,  relachees,  pas  trop  sail- 
guinolentes  mais  blanchatres  ;  car  il  arrive  alors  que  l’inflam- 
mation  cesse  aussitot.  Il  ne  faut  enlever  dans  les  staphyles  que 
ce  qui  depasse  la  grandeur  naturelle ;  car  si  on  les  coupe  entie- 
rement,  on  lese  considerablement  tous  les  organes  thoraciques, 
et  on  rend  les  malades  aphones. 

Ayant  done  dispose  le  patient  sur  un  siege  en  face  des  rayons 
du  soleil ,  nous  lui  ordonnons  d’ouvrir  largement  la  bouehe ; 
puis ,  saisissant  avec  une  pince  ou  une  tenette  la  partie  inutile, 
nous  I’attirons  par  en  bas  et  nous  la  coupons  avec  le  staphylo- 

omis  d.  GLP.  —  11  A'laoofat;  M.,  -jevcuivoi;  pour  A'jvau.. .  LP.  —  fi  oirtfle  P., 
brnfoiZsii  T.  —  13  u.7i  toT;  omis  d.  T.,  rot;  omis  d.  ACDGLMPR.  —  M. 

— 15  iffOttviav  M.  —  16  i'Au.r.x.i'4  AC.,  suu.r.y.i'T'.i  R.  —  17  jj-acupcu;  P.,  y.xi  £izi.u.cu; 
r.  OssjisWv aj  txstoisw;  0.  —  ‘8  ouj.  omis  d.  LP.  —  19  teas iyv.  E  P.  —  20  ajrfr 
omisd.  R  ,  x-oxo— at  0.  —  2i  6pw;xta  pour  tcv  6msaxa  LP.,  tov  omis  d.  HKR. 
—  22  aoa vou;  LP. ;  M.  omef  depuis  /.at  vio  at  jusqu’it  dtrep-ja^ovrat  ioclusiv.  — 
23  xfr,u.aT^avT=:  P.  —  2<  R$).et.a avrs;  R.  —  25  yivsT,  M.  —  26  i/.trtaaavrsc  ABCEF 
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fXSavTsg27,  ar.oYO'L>op.zv  ozaqvlozbp.cp  73  ocvappaqtvh  sutXtM.- 
Ta  os  v.STa  tv)V  yzipovp'jiav  wg  sot  Tv;g  arfjziozo<p.lag  dprizai 
npazzioBa  28.  IloXXaxig  os  vj  ota  zrtv  zov  xap.vovzog  SstXtav29, 
•fl  ota  os'og  aipLoppocyiag,  ~h  ota  to  Syjoov  30  toy  qapp.uv.ov, 
tov  at^Yipov  Ttapaizovpjzvoi,  vjxooziY.op  ti.aJJ.ov  qupp.&m  zavzyv 
iYzr,Y.ou.iV .  As r  zoivvv  to31  sv  tv]  y. avzu  zoiv  fiktqap'AV  dpnpj- 
vov32  vj  izioov  zoiovzoy)  zoo'r.oiv  33  XaSovzag  Y.avoztY.bv  qacu.a- 
yov ,  T/:r,oo)oai 34  tow  ozaqvlov.avozov  33  Tag  Y.ou.bzr-.a.g,  xat 36 
us'-ya  yoJ.vnv  zop  dvQpompi 37  xsXsucrotVTsg,  t^v  ts  ’/J.oiooav  St’ 
vu-fipizov  za  yXotooovazbyop  nt/.r,oavrzg ,  so’  txavov  Snjvety- 
uivo) 38  t5  bp-jayop  zooovzov  pipog  Tvjg  azaqvlrj g  mpi),a§o[uvS9 
bcrov  av  xat  oazozsp.ap.sv 40 .  Ivoza.otv  os  to  qapp.ay.ov  zyjzu, 
prjzz  41  v-/ pay ,  tva  42  p.y  biaopiov  zf,z  phi  ozaqvXijg  Sta- 
p.apzoi,  za  os  vT.0Y.dp.iva  pApia  Y.azaq/.(ZoiiS,  oto  y.al  naoocy- 
■ji'j.op.iv  44  tm  ayBpdr.op  p.rj  Y.azamvziv  r.ao'  Slav  43  tov  trig 
xavcswg  ypovov ,  ar,TS  46  Tavzazaai  ovlnpav ,  tv  a  47  patitag 
T.pooi'Cavot  48  tv]  tfratpuXf; .  Rat  st  phi  by.  p.la.g  49  incoXvjg 
tj.zj.avSr,  zo  zrjg  ozaqvlijg  dv.pov ,  apY.iobop.zv  •  st  os  av;,  xat 
otg  ypr,oo'p.i6a. 

At’  oXov  tov  33  zrjg  I  vs  07  stag  ypovov,  xsxuooTog  tov  v.aavov- 

GLMNOPSVeBaTX.  —  2‘  &£5*vt*4  P.  —  »  xpwrs'cv  au  lieu  de  itj GLP. 
—  29  ScuXtav  GL.  —  30  II  est  difficile  de  savoir  ce  qu’a  voulu  dire  Paul  par  ces 
mots :  t  <5" ti  to  Ivifov  tgu  oasu-obcGo ;  aussi  Cornarius  et  Dalechamps  oat  rejet£  le 
mot  E«c'y.  Cornarius  lui  substitue  le  mot  xtipoc,  et  traduit  ainsi  :  aut  ob  medica- 
menli  prmsUmtiam,  soit  d  cause  de  Vexcellence  du  remede.  Yoici  les  raisons  qu’il  en 
donne  :  «  Non  video  cur  medicamenti  siccitas  ad  ferrum  recusandum  invitare  de- 
»  beat,  quum  id  mox  neque  ita  liquidum  esse  velit  ut  defluat,  neque  omnino  durum, 

»  quo  facile  uvae  adhrereat,  et  idem  quoque  potentia  eo  progressum  sit  ut  non  sie- 
»  citas  sed  vis  ustoria  in  ipso  praedicari  debeat.  Atqne  taanc  etiam  a  Paulo  nobis 
»  commendatam  esse  credo,  ex  eo  quod  subjicit  hoc  medicamentumuna  hora  uvam 
»  mortificare,  ut  hincadeoob  medicamenti  pnestantiam  ferrum  sit  recusandum  et  non 
>'  ob  siccitatem,  et  proclive  fuit  a  voce  xopo?  non  intellecta  ad  vocem  Et.gov  aberrare. 

»  Quare  nos  i  to  xupo;  too  caoaa/.ou  legendum  censentes  eorum  verborum  sen- 
»  tentiam  reddidimus. »  Dalechamps,  de  son  cot£,  rejette  Etoov  et  xopc;,  et  veut  leur 
substituer  le  mot  oEuoo’v.  11  traduit  done  ainsi  ce  passage  :  «  Aut  ob  medicamenti 
»  vim  ac  effectual  ,  quem  expeditum  ac  promptum  esse  noverunt,  r,  <5~'.a  to  dEofov 
»  C7.cu.xy.cu  lego.  »  J’ni  cru,  quant  a  moi,  devoir  conserver  le  te\te  que  donnenl 
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tome  ou  avec  le  bistouri  a  suture.  Apres  Foperation  il  faut  em¬ 
ployer  les  movens  dont  nous  avons  parle  au  chapitre  de  l’angio- 
tomie.  Mais  souvent,  soit  a  cause  de  la  pusillanimite  du  malade, 
soit  par  crainte  d’hemorrhagie,  soit  a  cause  de  la  secheresse  du 
remede  (v.  la  note  30),  nous  nous  abstenons  du  fer  et  nous  pre- 
ferons  consumer  la  partie  malade  avec  un  medicament  caustique. 
Prenant  done  le  remede  caustique  mentionne  dans  la  cauterisa¬ 
tion  des  paupieres  ou  tout  autre  de  ce  genre,  nous  en  remplissons 
les  cavites  de  l’instrument  a  bruler  les  staphvles ;  puis,  prescri- 
vant  au  malade  d’ouvrir  fortement  la  bouche ,  tandis  qu’un  aide 
refoulela  langue  avec  le  glossocatoque ,  noussaisissons  dans  1’ins- 
trument  suffisamment  ouvert  une  portion  de  luette  egale  a  celle 
que  nous  aurions  coupee.  Au  reste,  le  medicament  ne  doit  avoir 
une  consistance,  ni  liquide,  de  peur  qu’en  coulant  il  n’atteigne 
pas  la  staphyle,  mais  aille  bruler  les  parties  situees  au-dessous, 
ce  pourquoi  nous  ordonnons  au  malade  de  ne  pas  faire  un  mou- 
vement  de  deglutition  pendant  tout  le  temps  de  la  cauterisation ; 
ni  tout  a  fait  epaisse ,  afm  qu’il  adhere  facilement  a  la  luette.  Si 
par  une  seule  application  la  pointe  de  la  luette  devient  noire , 
nous  cessons ;  sinon,  nous  recommengons. 

Pendant  tout  le  temps  de  Foperation  le  malade  s’inclinera  en 
avant ,  afm  que  la  salive  en  se  liquefiant  coule  en  dehors  de  la 

tous  les  manuscrits,  d’autant  plus  que  les  versions  de  Comarius  et  de  Dalechamps 
ne  me  semblent  guere  plus  satisfaisantes,  et  je  suis  porte  a  croire  que  Paul  a  voulu 
faire  allusion  par  ce  mot  aux  remedes  indiques  apres  l’emploi  du  fer,  remfedes  pour 
lesquels  il  renvoie  au  chapitre  de  1’angiotomie.  —  31  t5>  S.,  rat;  R.,  tov  M.,  xaia  rr.i 
D.,xara  pour  to  HK. — 32  ttpx|uv<p  S.,  gipr.txsvr.v  D.,  sipr.uivx  HKR.  —  33  tgcgutc 
tggjigv  ABCEFGLOST. ,  TciouTGv  rporov  DHKMPR.,  Xa&Vra  ABCEFGJTMNOSVeBa., 
xajtc'rra  pour  Xagovra;  LP.  —  34  toutg-j  tgu  ora®..  ABCEFTGJLMNOPSYeBaX.  — 
35  crraouXtGxaucjrGu  ABCFO.,  GTa®toxauoTca  E. — 36  xal  Sr,  pu-ja  HER.,  peyaXa  ABC 
DEFGJLMNOPSVeBaX.  —  37  tov  <*v0Pcotov  LP.  —  33  Snrjyus™  FGJLNPVe.,  Sn- 
vufpivov  0.,  S uivuusva  EX.  —  39  6mXagop.sv  LP.  —  40  aWTEfuoftsv  HKR.,  av  omis 
d.  C.  —  41  u-ypov  LP.,  itXsov  u-jfiv  DHKR.  —  42  sivat  pour  ivaGLP.,  u.r,-i  chap..  P. 
—  43  xaTatpXE'Ti  AL,  xaTacpXe'lst;  LP.,  xaTaoXs'Jei  DEGNSVeBa.  —  44  zxt  omis  d.  AB 
CDEFXGJLMN OPSYe  Ba  T. ,  Grapa-rceiXGjuN  ABCDEFGKLMNOPSVeBa.  — «  Se  oXov 
C.  —  43  U.T.TE  u.7rc  gtxvt . .  HKR.  —  47  £?vxt  Sua;  pacha;  S.  —  48  wpolSavot  ABCFGNO 
VeBaT.,  TpGi^avcn  JLP. , irpomtavn R. —  49  sx  pUcro;  MrtgXijs  P.,  smgouXx;  BO. — 50  St’ 
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TCC,  OTTO;  !Sm  TOU  OTOjltflCTC;  btoioi  TO  (ZTIOTUXOfASVov  crtaXov  5\ 
«/jl«  to?;  tou  <papftaxou  \iopioig.  Nsx^oOroft  uiv  32  -y^a  |v 
/xta  •  btm'mec  os  mpt  83  rrjv  Tprnjv  vj  TsrapTvjv  34  r^lpm. 
Mstcc  Si  ttjv  xauotv,  kpta  ptaXaxo) 83 ,  vj  oruTreTO56,  T),v  Xi/a- 
vov  mpieih't-ccvzEc  SoxtuXov,  sxu.a2oy.sv 57  Ta  mpt  tov  yocpya- 
pswva,  yj  58  xat  voan  xsXsuooftsv  aTioxXuoaaSat 39 .  Ta  Si  Trspt 
tov  Tpa/YjXov,  Ta?;  60  oia  /auatUYjXtvou  61  sugpo/a?;  1st-  ts 
toutov  y.a't  tov  Ta;  avTtaoa;  62  ao^pYiptsvav  ota  ty)v  oupwra- 
Sstccv  mpiSaX^ojxsv  •  xat  to?;  avay apy ap /ojuact  xat 63  ota- 
-/jAap.rj.'jV)  ofiGtag64  xpviffo'fLEOa. 

oXcv  tov  xpovcv  ABJMNOPBa. ,  <5V  oXoutov  xpovcv  CFGLVe. —  51  diroTOTv.zou.c'vov  aieXov 
N  Ve.,  atptsc  LP.  —  52  ajv  omis  d.  T.,  exiratfsw  T.  -  S3  [«*&  txv  itarifxi %  ttv 
rpiTYiv  fljis'pav  DHKR.,  zara  tw  Tpmr.v..  M.  —  54  tte  reTap-r/.v  B.  —  55  Au  lieu  de 
».aXax»,  il  y  a  saXaia  d.  ABCDEFGHJKLXMOPRT.,  areaXw  d.  S.  —  56  cr-riT- 
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nEPI  TfiN  KATAffAP©EI2nN  AKAN0GN  »  TH  -t-APTITI. 

KaTamvovTat 2  7 -oXXaxt;  iv  to  saStstv  3  axavSat  4  \y9vun 
yj  STspwv  TtvSv  iv  oiaffio'poi;  ptipsot.  Ta;  piv  ouvJ  us*  oiptv 
7tvoptiva;  to?;  tS/w;6  axav0o§o'Xo£;7  itpoaotr} opsuopivoj;  i£iX- 
y.optsv  8  •  Ta;  os  xaTOTspw  7rpo;  aurtiv  tyjv  y.axand9pcct 9  kipa 
zpoTzco.  Ttvs;  piv  oaot  %pfiVM  psi^ova;  07x0V;  10  xararttvav 
auTou;  11 ,  olov  xauXov12  SptSaxwv13  *2  <|ropou;  aprav  fxspo* 
Si  07:07 7 tou  ya.9cx.pGV  xat  analov  14  ptxpo'v  Tt  pf/s^o;  ix- 
ovjoaVTs;  13  Xtvw  xsXsuouot  xaTaT tivetv ,  xat  tou  Xtvou  XaSo- 
psv  ot 16  aufit;,  avaff7rav  •  xat  touto  17  7ro££?v  7r©XXaxt;,  otto; 

1  evtS)  cap...  ET. —  2  KaTaorstvcvTxi  ABC.,  zaTaotEipovTat  JLOPT.,  xaTairapevraiG. 
—3  eoflitp  LP.,  obcavSttv  BFOT.  —  4  r,  ix»-  ABFJMX OSVe Ba T .  —  5  e5v  omis  d.GLP., 
Jnc’  oi^et  P.  —  6  otxe!<i>?  0.,  t^ici?  T.  —  7  sbcavSatgc'Xoi?  M.  —  8  sijs'XoptEv  ACDEFGHK 
LPMRSVeTX. — 9 Dalechamps  rejette  zaTareoSpav  et  lui  substitue  xaToVrpav  en  le 
faisant  prec^der  de  la  negation  u.r,^£v,  et  le  faisant  suivre  de  cpmu.sva.  II  traduit 
ainsi :  «  Quse  vero  inferius  latent  nec  ad  eatoptram  conspiciuntur  :  Ta?  zaT»- 


des  Spines  arrStSes  dans  le  pharynx.  i6S 

bouche,  entrainant  avec  ellelcs  particules  du  medicament.  Or, 
la  mortification  a  lieu  en  une  heure ,  et  la  partie  mortifiee  tombe 
le  troisieme  ou  le  quatrieme  jour.  Apres  la  cauterisation ,  nous 
envelopponsledoigt  index  avec de  la  laine  douce  ou  del’etoupe, 
etnous  nettoyons  tout  ce  qui  est  autour  de  la  luette,  ou  bien 
nous  prescrivons  au  malade  de  se  gargariser  avec  de  l’eau.  En- 
suite  nous  rechauffons  la  region  du  cou  avec  des  embrocations 
de  camomille,  aussi  bien  dans  cette  operation  que  dans  eelle  de 
l’extraction  des  amygdales,  a  cause  des  rapports  de  sympathie. 
Nous  nous  servons  aussi  de  meme  des  gargarismes  et  des 
onctions. 

ma  ABCFO.,  crjrereiM  HJKPR.  —  57  ixu.% oiisv  AVe.  —  58  st  pour  3  S.  —  59  arec- 
xXu&oflat  R.  —  60  rfe  P.,  ~f.  R.  pour  acti;.  —  61  too  yxy.xiu.rXG-j  ACT. 

—  62  Tejj  imaSoi;  M.,  aawpr.uivou;  P.  —  63  tcI;  (ha xp..  HK.,  S layjafiaaf/  ABCF 
G  JLMOP. ,  T.  —  64  tout mv  pour  ojn gub;  LP. 


CHAPITRE  XXXII. 
des  Spines  arrStees  dans  le  pharynx. 

Souvent  en  mangeant  on  avale  des  aretes  de  poissons  ou 
autres  qui  restent  dans  differentes  parties.  Lorsqu’onles  voit,  on 
jesLarcache  avec  l’instrument  appele  proprement  acanthobole; 
mais  on  se  sert  d’un  autre  moyen ,  si  elles  sont  plus  bas ,  dans 
l’cesophage  meme.  Les  uns  disent  qu’il  faut  avaler  de  plus  gros 
morceaux ,  tels  que  des  trognons  de  laitue  ou  des  bouchees  de 
pain ;  d’autres  veulent  qu’on  avale  une  eponge  propre  et  molle , 
d’une  grosseur  mediocre  et  attachee  par  un fil,  puis,  qu’on  la  re- 
tirgiXaide  de  ce  fil,  et  qu’on  repete  cette  operation,  afin  que  l’a- 

ts'ob  xa't  jmkJs  repo;  aurnv  Ttn  xecTo'rerpav  opupuva.  »  Mais  ni  l’intelligence  du  texte 
qui  est  fort  clair,  ni  aucun  manuscrit,  n’autorisent  une  pareille  licence.  —  oirrn  -ni 
XKTOsreo'flpa  HK.,  aurp  rii  xararetOpa  D.,  au-rij xarareoSpaR.,  xaTaSoTpxv  T.  — 10  oqxou; 
omis  d.  0.  —  41  auTou;  tou;  xauvovra;  M.  —  12  xauXou;  DHKRT.  —  13  fi  tuxu,  i 
ipou...  S.  — 14  areXou  DR.  — 15  ixSr.aataa  ABCDEFGLNOPVeBa.,  ex<Sr,<javro;  R., 
ix.Sr.aiiaaq  HK.  —  16  Xago'jAevov  ESBaX.,  XaSopUvou;  DHKR.,  goXouevoi  LP.  — 
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0  xxxvBa  npbg  zb  onoyyiov  18  kpnxpziox  ocvzvey&ri.  O  5s 
Asmv/oyjs  xsXeust  nxzxnlxop.xotv  zccaBzv  19  yjprjoBat  ovpnznzi- 
y.otg 20  o7ro?a  zx  ot’  «pjXu<7so>g,  tvx  nvonocrjBziox  r,  axxvBa 
xvzopxzag  btnioot 21  •  st  os 22  mz/>’  auTYjv  ttjv  m/j«v  $  xai  jTjOo 
■rijg  xara  yxozzpx 23  m^swg  ivzvyotp sv  tgo  nznovBbzt ,  too 
Yxzxnxpevzoq 24  xtpxvov g  rjp.iv  zvyyxvovzog,  zpztv  25  smr^s'dio- 
pzv  rjzot  SaxtuXcuv  yj  nzzpav  y.xBzozt  26  •  ovvxvzvzyBv\5Zr-x.i 27 
7«/5  sviots  tocg  zp.ovp.zvotgS8  to  nxzxnxpiv. 

11  toutov  LP.  arotst  T. —  18  ton  oito’^v  HKRT.,  tm  sreoyjio)  LP.,  ifMtapftaaaD. — 
»  I5U  DR.  —  M  oufixsTrutoI;  ABCFJOVe.  — 1  2«  iuireaoi  N„  awtsor,  J.  —  22  si 
xat  J. —  23  Taarepa;  LP.,  ireuasw;  S.,  xaia  omis  d.  GLP.  —  24  xaTaisapo'vTO?  D.,  xa- 
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nEPi  AAPrrroTOMiAZ. 

Ot  tmv  yzipovpyS>v  xptozot  xat  zoanrjv  1  brjzy  px’bxvzo  zr,v 
yzipoupytav.  fr/jo'i  yovv  AvniXXog  wos2  :  a  Em  fxiv  tmv  <ruv- 
av/txojv,  sag  3  xara  tov  StarnjTtxov  4  nxpxdaoopzv  zpbnov, 
xnGdoy.tjJ.xoop.zv  zrjv  yzipovpyiocj ,  avoxpsXoyg5 6  ytvopjvrjg  zrjg 
Staxomjg u  lip’  ay  mx<7at  at  xpzrjpixt  xat  o  nvzvp.av  nendvSx- 
otv  ‘ .  Em  os  rdiy  TiSjOt8  ozopx  xat  xvBzpzcovx  zrjv  oAzypovrjv 
zyovzav ,  yj  xat  xvztxdcov  ininopxZovoav9  zb  zov  fipbyyov10 
ozop.x ,  xnxBovg  p.zv  ovorjg 11  -rijg  xpzripiug,  zvkoyov  12  yprjoBxt 
zvj  fxpvyyozopJx 13  npbg  zb  ey.ovyzcv  zbv  zov  nv.yp.ov  xtvSu- 

1  tgutow  D.,  xat  omis  d.  T.  —  2  m;  iJs  N.,  fisv  omis  d.  M...  J’ai  traduit  le  mot 
oova-jxtxuv  par  suffocations,  en  m’en  tenant  a  i’&ymologie.  Je  dois  dire  que  les  tra- 
dncteurs  et  les  scholiastes  l’ont  rendu  chacun  d’une  maniere  differente,  on  meme 

lui  ont  substitue  un  autre  mot.  Ainsi,  Cornarius  traduit  par  angine;  G.  d’Ander- 

nach  latinise  le  mot  et  ne  le  traduit  pas ;  Dalechamps  lui  substitue  le  mot  wsst- 

irvs’j;/.Gvtxft)v,  peripneumonies ,  ce  qui  est  exact  quant  au  sens,  mais  non  conforme 

au  texte.  —  3  w;  xat  xa-ra  A.  —  4  ^tacrixov  L. ,  (JiatTixotv  P.  —  4  moeXeu;  P.  — 

6  TX5  xetfoopyta?  pourrt;  Staxoirii;  D. ,  a?’  &P.  —  7  ireKctkv  T.,  irerovfev  ABC 
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refes’insere  dans  l’eponge  et  qu’onla  fasse  sortir.  Leonides  pres¬ 
ent  d’employer  a  l’exterieur  des  cataplasmes  suppuratifs,  tels  que 
ceux  de  farine  d’orge  crue,  afin  que  l’epine  en  se  putrefiant  sorte 
d’elle-meme.  Mais  si  nous  assistons  le  patient  a  l’heure  meme , 
ou  encore  avant  que  l’estomac  ait  digere ,  l’arete  ne  nous  etant 
pas  visible ,  nous  ferons  vomir  en  enfoneant  les  doigts  ou  des 
plumes  dans  la  gorge;  car  quelquefois  l’objet  qui  est  fiche  se 
trouve  chasse  par  le  vomissement. 

■mrajcavTc;  T. —  25  efiav  omis  dans  GLP.,  aiasTv  S.,  sx£aTp/<j>ou.ev  LP. —  26  xaflsse- 
civ  S.  —  27  cuvavsx,8wr£Tat  ABDEFGLMNOPRSVeBa.,  ouvaxSwreTai  J.  —  28 aqieu- 

pivei;  S.J  TO  jcaTaorapflsv  M. 


CHAPITRE  XXXIII. 

DE  LA  TRACHEOTOM1E  *. 

Les  plus  grands  chirurgiens  ont  decrit  cette  operation.  Antyl- 
Ju&.en  parle  ainsi :  «  Nous  reprouvons  l’operation  dans  les  suf¬ 
focations,  ainsi  que  nous  le  dirons  au  sujet  de  la  dietetique ;  car 
l’incision  est  inutile,  lorsque  toutes  les  bronches  et  le  poumon 
sont  malades.  Mais  dans  les  inflammations  des  parties  situees 
au  voisinage  de  la  bouche  et  du  menton ,  ou  quand  les  amyg- 
dales  bouchent  l’ouverture  de  la  bronehe,  si  la  trachee-artere 
n’est  pas  malade,  il  est  raisonnable  de  pratiquer  la  tracheotomie 
pour  eviter  le  danger  de  1’asphyxie.  Lors  done  que  nous  nous 

*  J’aurais  da  traduire  le  titre :  De  la  laryngotomie  suivant  l’expression  grecque ; 
mais  ce  mot  ne  serait  pas  exact  suivant  notre  langage  actuel.  Les  anciens  eonfon- 
daient  souvent  la  trachee-artere,  la  bronehe,  le  larynx  et  le  pharynx.  Ce  chapitre 
en  est  une  preuve. 

EFG  JLMNOPSVeBaX.  —  8  raji  to  cro'aa  DT.  Ici  Dalechamps  ajoute  au  texte 
et  dit  :  Est  Sk  tSv  ouvayxucSv  xai  -raw  orspi  orop-a,  x.  t.  X.,  ce  qui  ne  me  paralt  pas 
plus  motive  que  la  substitution  preeddente.  —  9  tetu.a?ouaa>v  T.  —  10  ppo'xcu  LPX. 
—  UjiEvouw;  HK.  —  12  aXc-yov  M.,  y.fr  eo6ai  LP.  —  18  Xapuy-y..  EST.,  orpo;  to 


166 


IIEPI  AAPTITOTOM1A2. 


vov.  Emiza.  oxen)  sv  (pya  Sfiev  14,  xaTflors'pw  xijg  xsyaXijg  tou 
/3/sg 7Xoy  15  <^<70V  16  t^imv  ou-rijg  xuxXav  17  v?  xexxxpav 

dixxotyofxsv  pipoq  18  T!  -rijg  apxrjptxc ,  7ra<7av  70-/5  ariotpaXsg 
dixtptiv  19.  JEirtr^stov  os  sort  to  yaptov  xouxo  ota20  to  xGxp- 
3 <ov  sivat  xai  01a  to  Ta  dcyyzia 21  izoppa  tou  dipprip-ivov  xdmv 
xzxxr/phx 22  iysev.  AvaxXacavTsg  23  ouv  stg  tou mW  tyjv  xs- 
yaXvjv  tou  nznovQdzog,  wots  npofwicmpov 24  -yzv(a9xi  tov 
[ipdfyov,  syxapcrix  ypr\<7opjs& «  tyj  dixipeeu  f/io’vjv20  ouo  xu- 
xXwv26  xaffo-ovzeg  outy/v,  <5ots  p)  27  ydvdpov  aXX’  upiva  28 
dixv.bnzcxOxi  tov  avviyovxx 29  Toug  ybvdpovg.  Et  §s'  Tig  ost- 
Adxspog  sir)  mpi  to30  svs^stv,  otyxior/sa  31  n/coava- rsivag  to32 
dipax  dixipzka,  insixx  ovxag  odixa  x5>  'pxpvyji  33  bjzvyy/hw 
xai34  nxpxGxsXXav  xx.  ar/yeix,  si  aoa 33  vnoninxoi ,  ty]V  to/xyjv 
i[x8xXAeza  36 .  »  TauTa  fxsv  37  6  AvTuXXog38,  <7TO£«£o'/jisvog 39 
Tvjg  dixY.s-yjg  tou  fipdyyov  lx  ts  tou  oi’  aurijg  s|io'vTog 40 
irvsu/xarog  pizza  Tivog  paytaou  41 ,  xat  tou  §taxo7rijvat  42  ttjv 

9>0)V^V. 

MsTa  os  to  43  nxpzl9ziv  tou  r.xiyaov  tyjv  nzpiaxxatv ,  Ta 
/siXv)  tou  xpxvu.x.xog  ytxpomciiGxvxzg,  pxcpxig  ypriad^x,  to 
dipixx  p.dvov  di/x  tou  yjvdpov  pxmovxzg ,  xat  svat/xo>  //syj- 
gg[xz9x  'pxpaxx.u.  Et  os  [xyj  xoXX^toi  44 ,  tyj  cra^cxM tixyj  ya/;- 
otsov  43  070)795.  O/xota  os  tvj  46  9epxTtzix  yp-r}<xb[xz9x ,  xat 
si  Tig  ripuv  mpinicoi,  dix  47  to  em9v[xdv  Qavazov  soutov  48  Xa- 
puyyoxop:f]Gxg. 

tpu-ystvT.  —  omis  d.  ACEFGLXMOPST.  —  15  Ppo'xou  LP.  —  16  fee 

omis  d.  LP.,  awb  tov  rpiSv  J.  —  17  (S'oxtuXmv  pour  xuxXmv  D.  —  18  uipo?  omis  d.  D. 

—  19  thottpsertv  GLP.  —  20  £td  omis  d.  DR.,  to  omis  d.  X.,  adpza  pour  aaapxov  P. 

—  21  ra?  iyuAoui  iro'pw  P.  —  22  TSTa-jptivov  R.  —  23  dvaxpouaavTe;  GLP.,  ex  pour 
et;  d.  ABCEFGJLNOPSVeBaX. ,  o5v  omis  d.  T.  —  24  ETEpitpavsoTepcv  R.  — 
23  pioov  RS.,  ptsra  ABCEFG JLMNOPVeBaTX.  —  26  xuxXu  P.  —  27  pine 
DHKR.,  ^bvtS'pto  S.  —  28  Optivt  S.,  uptevst  T.,  [mits  uptsva  pour  dXX’  up...  DHKR. 

-  29  TO  OUVEX°VTt  S.  -  30  -SpiTTCV  pOUT  VTSp't  TO  P.,  TTSpt  TOV  L.,  EVepfSt  LP.  - 
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mettrons  a  1’ oeuvre,  nous  inciserons  une  portion  de  la  trachee- 
artere  vers  deux  ou  trois  anneaux  plus  bas  que  le  commence¬ 
ment  de  Ia~bronche ;  car  il  serait  dangereux  de  la  diviser  tout 
entiere.  Cet  endroit  est  avantageux,  parce  qu’il  n’ya  pas  de  chair 
et  parce  que  les  vaisseaux  sont  situes  loin  du  lieu  que  Ton  coupe. 
Inclinant  done  en  arriere  la  tete  du  patient  de  maniere  a  rendre 
la  bronche  plus  apparente ,  nous  faisons  une  incision  transver- 
sale  en  la  conduisant  entre  deux  de  ses  anneaux,  afin  de  ne  pas 
eouper  les  cartilages,  mais  bien  la  membrane  qui  les  unit.  Si  un 
operateur  n’est  pas  sur  de  lui  pour  cette  operation ,  qu’il  divise 
la  peau  en  la  soulevant  avec  un  crochet;  puis,  etant  arrive  sur  la 
trachee-artere ,  qu’il  fasse  l’incision  en  rangeant  de  cote  les 
vaisseaux ,  s’il  s’en  presente  par  hasard. »  Voila  ce  que  dit  An- 
tyllus.  11  jugeait  que  la  bronche  etait  incisee  de  ce  que  le  souffle 
de  la  respiration  sortait  par  la  plaie  avec  quelque  impetuosite  et 
que  la  voix  etait  aneantie. 

Lorsque  le  danger  de  la  suffocation  est  passe ,  on  rafraichit 
les  levres  de  la  plaie  et  on  les  reunit  par  une  suture ,  ayant  soin 
de  coudre  seulement  la  peau  sans  les  cartilages ;  ensuite  on  em- 
ploie  les  remedes  hemostatiques.  Si  la  conglutination  ne  se  fait 
pas ,  nous  employons  un  pansement  sarcotique.  Nous  faisons 
usage  du  meme  traitement ,  s’il  se  presente  a  nous  quelqu’un 
qui,  desirant  la  mort,  s’est  lui-meme  coupe  la  gorge 

31 njoavstrsivavra;  EGLPR.  —  32  ~'0  omjs  d.  G  LP.  —  33  Xsp.j-f-ft  S.  —  34  f.iu  pour 
xct!  R.  —  35  xa.;,  F.,  si  omis  d.  X.  —  36  GLP.  —  37  ttiv  ouv  6  Avr. . 

ACET.  —  38  5  AvtuMlos  or.ttt  M.  —  39  rx?  ABCDEG  JLMN OPSVeBaT. 

77, v  (S'laxoTT r,K  M. ,  &sc/_r,'j  P.  —  <6  a^ioVro;  L.  —  ii'jT'ii.c'j  P.  —  82  M. 

—  83  to5  lp  —  U  y_0'/X%nr,  0.  —  85  ^Tl0 iasBi  J.  —  4Srr,  airy  6sp..  S.,  ottoia;  pour 
ofscia  ABCDEFGLMTXNOPSVeBa. :  P.  omet  depuis  <paPfsa*<;>  jasqn’a  y.sr.ci- 
jts6a  iaclusiv.  —  87  T'0  ari  sirti. .  T.  —  48  sav  tbv  pour  sauriv  P. 
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IIEPI  AII02THMAT02 . 

Ozi  psv  zb  andazzipy  f9opa.  zat  pszu&olr}  ca/JzSy  rjtot 1 
cap/coocov  £<rrt ,  zat  ttvsg  ot'  t%  y sviffsag  avzov  zponot 2, 
zat  nodal  oiyoGpui  tcov  anoGzripuzav ,  zata  to  zszapzov 3 
fit SXtoy  ax)ZupY.aq  upyzcu*.  Nuvt  §£  ta  7r^sog  ysipovpyiaat  pd- 
voy  ~c;ot  aytou  Xr/tsov,  lirstSav  sig  tcvov  zsksiu  yeyyjtat  /usta- 
§o).-<7.  Tautvjv  oi  yivaiffjJOfASV  fz  ts  .toy  5  tag  ooyyag  zat  toy 
mpszbv,  £i  npoimripyz,  z at  to  ipsvOoq  z at  tov  Ofirypbv  zat 
ta  Xotrca  tvjg  ^Xsyaov/^g  skyzzovG&yt 6  aypsty,  zat  sig  gBv  toy 
oyzov  y.T.GY.opvoGv'jQyi,  zat  Ttpog  trjy  t»v  SaztyXcov  hzipsiaiv 7 
to  ttuov  vt.gtJ~.zzcj,  st  it  G/Jg  ovtoc 8  jxaXtffta  toy  y.T.GZ~rl!J.y.- 
tog,  tvjytzauta  T.pbq  ystpGvpyiyv  zpz-dpzBa.  Et  oa  u.-flt£ 9  troog 
tY]V  asriv  VTGTLTZGl  10,  pqt£  y.TGY.GpVqGlZG  11  ota  to  £V  j3a0££ 
smiazyaOyt,  tojfg  aXXotg  t7jg  fA£taSoXvjg  artpsioig  Tzpousyovzsg, 
'yzipGvp'frlTG[j.zv .  Igzsov  os  ott  zat  ti/jo  zskslaq  si g  tvgy  pszu- 
SoXrjg  Ivtot£  dtpozopeOpev 12  auto,  ota  to  TkqmyJ.iv)  vj  up  Op  Gig 
vj  mplotq  pGptGig 1S,  t'va  fjtri  tij  smpdva  14  sadist  <7vvBiy<p9si- 
p'fizui 15  crjvoso-u.og ,  rj  tt  tsov  avayzatwv.  Rat  ta  nlfiaio y 
os  too  oaztuXt'oy  16  dmGGzripuzu  npb  tijg  tsXstag  Trsiravo-scog 17 
apozopsiv  lTCTiGY.puzriq  nupuxslsvszui  18 ,  toy  sig  ocuzp-qyrj 
v'pGpGjpsVGq 19  -po'Soy. 

Tsp'Jopsv  20  totvuv  oyz  Ijtt  Tiavtsov  ojxotoig21  otatooyvTsg, 
aXXa  /puppuig  22  psv  fvuixucg33,  cog  iirt  pszaizov,  y.u\  zpi- 

1  7rn  K.  —  2  too'-gv  P.  —  3  tov  <JsuTspov  ES.  Paul ,  dans  son  4*  livre,  ch.  17 
et  18,  donne  divers  moyens  pour  resoudre,  faire  avorter  ou  murir  les  abcfes.  II  met 
au  nombre  de  ces  derniers  les  tumeurs  enkvstees ;  il  attribue  leur  naissance  a  I’in- 
flammation.  —  4  eipr.xxp.sv  GLP.,  sipWcTott  D.  —  5  -go  omisd.  LPS.  — ®  EXa-rrov 
Beivai  S.,  XocTTG5a8ooi  R.,  Ta-<rr,j«ia  ABCDEFJLXNOVeBaT.  —  '  Eire'pemv  LP., 
•iorepstotv  T.  —  8  oVro;  |/.ocX..  M.  —  9  (/.tmtots  J.  —  10  Wcorarretv  LP.  — 11  aao- 
xopococoTai  MR.  — 12  MU.orEfi.c3u.Ev  BEFG  JLNOPVeBaX.,  mu.oto3u.cV  ADT.,  mjlo- 
TEu.vop.sv  M.,  owTi  ABCDEFGJLMNOPTXSVeBa.  —  43  popto:?  omis  d.  GLP. 
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CHAPITRE  XXXI Y. 

DE  l’aBCES. 

J’ai  suffisammentdit,  dans  le  quatrieme  livre*,  quel’abees  est 
une  corruption  et  un  changement  de  la  chair  ou  des  parties 
chamues ,  quelles  sont  les  differentes  manieres  dont  il  prend 
naissance  et  combien  il  v  en  a  de  diverses  especes.  II  reste  seu- 
lement  a  parler  maintenant  des  operations  qui  conviennent, 
lorsqu’il  est  completement  toume  en  pus.  Nous  connaissons 
ce  changement  a  ce  que  les  douleurs ,  la  fievre,  si  la  fievre  a 
d’abord  existe,  la  rougeur,  les  pulsations  et  les  autres  signes 
d’inflammation  se  sont  amoindris,  a  ce  que  la  tumeur  prend 
la  forme  conique,  et  que  le  pus  fluctue  sous  la  pression  des 
doigts,  surtout  si  1’ abces  est  superficiel;  c’est  alors  que  le  moment 
est  venu  de  recourir  a  1’operation.  Mais  lors  meme  que  l’abces 
n’est  pas  senti  par  le  toucher  et  qu’il  ne  prend  pas  la  forme  co¬ 
nique,  parce  qu’il  est  profondement  situe ,  nous  operons  nean- 
moins  en  nous  attachant  aux  autres  signes  de  ce  changement.  Il 
faut  savoir  aussi  qu’on  ouvre  quelquefois  les  abces  avant  leur 
entiere  conversion  en  pus,  lorsqu’ils  sont  situes  pres  des  organes 
prineipaux  ou  pres  de  quelque  articulation,  de  peur  que  quelque 
ligament  ou  organe  necessaire  ne  soit  contamine  par  le  contact 
permanent  du  pus.  Hippocrate  prescrit  d’ouvrir  avant  complete 
maturite  les  abces  situes  pres  de  l’anus,  dans  la  crainte  d’une 
perforation. 

Nous  ne  les  ouvrons  pas  tous  par  des  incisions  semblables , 
mais  en  suivant  les  lignes  naturelles  comme  au  front ,  et  les 

—  M  Imaovcv  P.  —  ‘5  Sta!p6.  T.  —  16  JfcxtuXoa  ABCDFG JLMNOPSVe 
BaTX.,  Si  omis  d.  LP.  —  17  ts-c-jcs'j;  DR.,  -E-auasa?  Ve.,  mu.otsu-e'.v  LP.  — 
<8  ircptxEXEU£T*i  H. ,  irapaxEXEusaTo  S.  —  19  i-o<SWu.evo;  poor  uoooa...  ABCEF 
GLMNOPSTXVeBa.,  Cornarius.  —  20  teu.ou.ev  EX.  —  21 

ACT.,  xau  (Jiaif...  LP.  —  22  ■yjau.u.w  R.  —  23  C. ,  <pus«r,c  R.  — 

*  Chap.  \~t  et  18. 
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,  a;  I~t  -5  x£®aXfls  x«r«jtcXou5o3vrs5,  t^s  sy- 
svt  ypo'j~icou.vj.  EySurevac26  os  to??  yaXot?” 
g  im  jxuay  xai  tsvov rav28,  veupa  ts  xai  apvnpio^ 
v  f xoptav  vvpia  Seaysyyovrss,  tvj;  a<7®aXs£« 
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traces  des  eheveux ,  comme  a  la  tete ,  evilant  la  difformite 
autant  que  possible.  Nous  faisons  des  incisions  droites  sur  les 
membres  en  suivant  la  direction  des  muscles  et  des  tendons , 
ayant  soin  d’eviter  les  nerfs  et  les  arteres,  ainsi  que  les  organes 
importants.  II  faut  agir  avec  une  prevoyante  assurance,  tantot 
coupant  en  droite  ligne,  tantot  ouvranttransversalementl’abces, 
suivant  1’exigence  de  chaque  cas.  Dans  les  petits  abces  nous 
faisons  une  seule  incision ;  mais  dans  les  grands,  nous  en  fai¬ 
sons  plusieurs  selon  leur  dimension,  coupant  toujours  a  1’en- 
droit  ou  la  partie  est  plus  mince  et  mieux  disposee  pour  l’ecou- 
lement  du  pus.  Ceux  qui  sont  termines  en  pointe,  crus,  amincis 
et  mortifies,  nous  les  incisons  en  forme  de  triangle  ou  de  feuille 
de  myrte,  ou  de  toute  autre  figure  angulaire,  la  forme  circu¬ 
late  dtant  impropre  a  la  cicatrisation.  Nous  faisons  une  simple 
incision  a  ceux  qui  ne  sont  pas  eleves  en  pointe.  Lorsque 
nous  trouvons  que  le  foyer  est  grand ,  si  la  peau  qui  le  re- 
couvre  est  charnue  et  propre  a  la  conglutination,  nous  faisons 
seulement,  suivant  le  lieu,  les  divisions  necessaires  a  l’eeou- 
lement  du  pus ;  mais  si  elle  est  mince  et  tres  denude  de  chair, 
nous  l’incisons  tout  entiere  d’une  seule  fois  dans  sa  longueur ; 
et  apres  cette  simple  division ,  si  les  parties  situees  de  chaque 
cote  paraissent  tres  amincies  et  denudes  de  chair,  nous  les 
enlevons. 

Apres  l’operation  nous  epongeons.  Si  l’abces  est  petit  et  qu’il 
n’y  ait  qu’une  incision ,  nous  inserons  une  simple  tente  dans  la 
plaie  :  s’il  est  grand  et  qu’il  y  ait  plusieurs  incisions ,  nous  y 
mettons  une  compresse  distendue  et  pliee.  Nous  remplirons 

47  to  R.  —  48  u-opjusiv  D.,  ticv/.v  P.  —  48  tot  to-cv  omis  d.  GLP.,  fui- 
peatv  T.  —5«  to  omis  d.  ABCTDEFG  JLMNOPRS  VeBaX. ;  C.  a  omis  depuis 
(ts-yav  Js  jusqu’a  ajTXoTGu.r,ccasv  inclnsiv.  —  51  l ayanvi  P. ,  itaXw  pour  wavu  T. 
—  32  su<rapxM<tir,  N.  —  53  otsjistTt  P.,  •ssptatpwMjjLtv  M.  —  54  oitofu-  T.  —  55  Siclzc,- 
[imgv.  ABEFJO.,  <haTSu.W7£t  M.,  iXaTopuo  DR.,  £ta(uoTS  GHK.  —  56  omis 
d.  LP.;  X.  omet  depuis  arrXii  jusqu’a  (haipsssav  inclusiv.  —  57  EHX., 

S  aoupriiv  P.,  *ia  custot  YeBa.  —  33  Xnautoxcv  Ye.,  Xtvtroov  EX.,  Xspiraov  JP.  — 
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nzpiatpsow  6p.oi.Qq  pozav  89  nXyipocofisv .  Et  SI 60  aipoppv- 
yoisv,  udvzi  'buyodp  73  hbjY.pv.zop  61  yprtozsov.  Msvouffy 3;  SI  t% 
aipoppvyictq,  yvJY.Tzi'j  62  sncndoopsv  yvod Svj  •  xal  Sta  nXa- 
Sasav 63  SI  7roXXso«g64  <7Y37rsSoW  ray-rip65  yprjddpsQa.  Tv.  SI 
a-lrrJiv 66 ,  yivj.oYJoq  psv  ovzog  y.v).  vsvpa Smv  otopdrav,  oivs- 
Xaia  Ssu<7«VT£S  smQ^oopsv  67 ,  Bspovg  SI  xat  oapya Saiv  c«- 
pv.zoYj ,  i><$psXata  13  xal  outm  68  t5  omXaia  <}>u^s5  ,  xa'; 
inidriowzsg,  zrj  69  ISrjg  rourotg  to??70  vypoig  emSpst- e§Lsv11. 
Kara  SI  tyjv  zpizri'J  Xvoscvzsg  y.v).  nspionoyyioccuzsg'19,  sppdza 

ZEZpV.ZV.ppV.Y.0)  ZprQGdp£&V  Y.V’  SI  [JLSV  Vf/Jy  U.V'JZO'J  73  £[73, 

tyjv  ocjzri'j  kp&poyyiv  74 ,  pozofvXaxcov  fappocxov,  i~r.9du.e9v  73  • 
si  SI  pXsyuv.vjoi ,  ovpnsirz cyov  76  s~t§dXopsv  Yvzdnlvapec, 
Y.v.zvjJzlrpj.v.Gt.  Tipdzspo'J 77  ypdas'Joi.  Hoajdaphvjg  SI  zvjg  oXey- 
povijg,  rvj  Tiuonoia  y.v)  78  GvpY.vzr/.p  9spvnsvoops'J  orjayy. 
Kat  zovg  Y.dXmvg  SI  79  rote  xoXXiqTtxstg  iv.odu.s9v.  'JV-pu.vy.oiq, 
dg  Iv  tc5  zszv.pzcp  nspi  Y.oXmrj  siprizm. 

®  (MTM  CS.,  7CU.&V  BEFGMOPX.,  Juo£«5  omis  d.  J.  —  60  E;  xa;  R.  _  61  jy 
o'oxpalcu  X.  —  «  yaXovTr.v  R.  —  63  ‘mXa^a?ov  ABCDEFG  JLMNOXPVeBa.  — 

64  oroXXeeits  »a.\  err-..  R.  —  65  TauTr,v  PS.  —  66  N.  —  67  s-.^rcouiav  S.  — 

68  aireon  LP.,  {xJpeXasa  pour  civsX.  N.;  P.  a  omis  depuis  ^suffsevra?  jusqu’a  u^peXaia 
inclusiv.;  M.  omet  depuis  (huoavrs;  jusqu’k  civsXxta  inclusiv.  — 69  0mis  <j.  lp. 

—  70  to7;  omis  d.  S.  —  71  stoJsu acp-er  E.  — 72  P.  —  «  ^Xe'-jpavTo;  M. 

—  74  Tf  a'jTr  i’jSo'.yr,  pcTGtxpuX.  S.,  zai  to  o-jXxz.  D.,  pcTO'jeuXaasev  XABCEFG 
LOPT...  G.  d’Andernach  traduit  ainsi  ce  passage  :  «  Idem  fomentum  et  medi- 
camen  linamentis  illitum  accommodabimus. »  Un  autre  commentateur  traduit  : 
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egalement  de  charpie  ceux  dont  les  bords  ont  ete  enleves.  S’il  y 
a  une  hemorrhagie ,  il  faut  se  servir  d’eau  fraiche  et  d’oxycrat ; 
si  elle  persiste,  nous  saupoudrons  avec  des  fleurs  de  calamine ; 
nous  nous  en  servons  aussi  quand  parfois  le  pus  est  aqueux.  Si 
Ton  est  en  hiver  et  que  les  parties  soient  nerveuses,  nous  pansons 
avec  des  compresses  imbibees  d’huile  et  de  vin ;  si  l’onest  en  ete 
et  que  les  parties  soient  charnues,  nous  les  garnissons  de  com¬ 
presses  imbibees  d’eau  et  d’huile,  ou  meme  de  vin  et  d’huile 
froids,  et  apres  avoir  mis  un  bandage,  le  jour  suivant  nous  lotion- 
nonsavec  les  memes  liqueurs.  Letroisieme  jour,  nous  debandons 
etepongeons,  puis  nous  employonsla  charpie  enduite  detetra- 
pharmacum ;  et  s’il  n’v  a  pas  d’inflammation,  nous  pansons  avec 
la  meme  lotion  pour  maintenir  la  charpie ;  si,  au  contraire,  il  y 
a  inflammation,  nous  mettons  im  cataplasme  maturatif  apres 
avoir  d’abord  lotionne.  Lorsque  1 ’inflammation  est  amortie , 
nous  faisons  usage  d’un  pansement  suppuratif  et  incarnatif. 
Nous  traitons  les  trajets  fistuleux  par  des  remedes  agglutinatifs, 
comme  on  l’a  dit  dans  le  quatrieme  livre ,  chapitre  des  trajets 
fistuleux  *. 

«  Eamdem  irrigationem  atque  medicamentnm  linamento  eiceptum  adhibebimus. » 
Ils  mettent  tous  les  deux  la  conjunction  xai  avant  iaotcouXocxiov.  Cornarius  traduit 
comme  moi  :  a  Eamdem  irrigationem  ad  linamenti  conservationem  imponemus.  » 
«  McTcouXal  est  custos  linamenti  vulnerarii ,  unde  a oroiyuXaztov  de  unguento  ejus- 
»  modi  ( Thes .  Henr.  Stephani,  4dit.  de  M.  Hase).»  —  75  =t:;8wu.£v  LP.  —  76  crm- 
ireTTUcov  ABCFGLNOSVe.  —  77  irpuTcv  M.,  P.  —  78  xa:  omis  d.  T.  — 

78  xa't  pour  <Ss  LP. 


Ch.  48. 
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H  yotpd.q 1  aS^v  zcztv  zcy.tppop.zvog  va.zd  zz  zpay^Xov, 
y.al  zdg  2  pacyakag ,  xat  tout  3  ^ovSova.g  og  pjxktcza  cvvtcz a- 
[inni*,  zovvopa.  XaSou ora 3 *  vj  arco  tov  yotpaoov  xzzpov6,  ^ 
OTTO  TSOV  (7UC0V,  0T£  TColvZOYOV  ZO  7  £<MOV,  V?  0T£  TO£ODTCOOS£C  8 
0£  yotpot  zpocyyXovq  (yovct.  Ttvovzat  §s  yotpaftzq  yj  Ytx.za.za. 
zpr.pocBzv 9  tgu  zpayjiXov ,  ^  y.azd.  Qazzpov  avzov  p.zpoq ,  $ 
xoct’  aptpdzepa 10  •  xat  ptocv  11  ^  §uo,  yj  Tikziovg 12 .  l^ao-at  os 
ev  vpictv  idfoig  nzpczyovzat,  yaBanzp  czsa.z6u.aza  y.ac  dBzpo- 
\xaza  Y.al  pz'/xy:r,piuzg.  At  pzv  ovv  zjraBvvot  13  zz  Yal  jtphjg 
acpri'J  Yal  npbq  znlOzctv  14  oapp.av.ov  yzipovzg  15  7 tvdpzvat, 
yaxo-pOsig  sit civ  4  dg 46  or)  y.al  xa/sxtvcocktg  Ttvsg  zip-fiYam,  you. 17 
Siftov  cog  ov  r.avv  zt  18  yztpovpytatq  zruziY.ovci.  Tag  19  ovv 
zxrtiBstg  Y.a'i  Ttpbq  asrjv  Yal.  T.pbq 20  rriv  zov  oapp.av.ov  zuYoxpov 
yprjctv,  yztpovpy-fiziov  zovoz  zov  zpditov. 

Tag  fiiv  21  ziziTzolatovq  you  r.obg  zb  ozpu.a  zpxovcag ,  ondij 
otatpzczi  ypyod.pzvoi,  zov  ziziYztpsvov  dnolvcopzv  copazav  4 
za  zz  ysur, ,  to  %zpu.a  22  Totg  drf/.lczpoic  otazzrjavzzg ,  zSvpz- 
vtcopsv  23 ,  cog  £B£  -rrjg  07  7  ££0X07  tag  zlzyopzv,  y.a\  Yazd.  pty.pbv 
dtpz/.dpz$a 24  •  tag  §s  pztCovag  dqvxczpotq  y.azanztpccjzzq  25 
pzzzopicopzv ,  '/at  opoiog  vnoozpovzzg  "avzayoQzv  zov  xar- 
zyovzov  ocvza26  copdzov  zkzvQzpocopzv ,  ozvyovzzg  nccjzayov 

1  at  xstp*^;  XBCEFGJLMNOPSVeBaTX.,  a£svet  siatv  saxtjpMp'voi  M.  — 

2  Tacomis  d.  ABCEFGJLMTXNOPSVeBa.  — 3  too;  omis  dans  les  m6mes.  — 

1  ouvurrofiEvot  M.,  ouitarausvr,?  N.  —  3  XaSovrs?  &1. ,  Xa&ueat  LOP.  —  6  trrs'pew 

pour  wsTsiiv  LP.  —  7  to  omis  d.  ABEFJMNVeBaX.,  orolaro'xa  £wa  M.  —  8  Totcu- 

tcu;  C.  —  9  su.Ttpo;  ACLP.  —  10  aaffiGTs'pci;  MR.,  r.  pour  xat  d.  HJK.R.  —  11  & 

DJR.,  eT;  GLP  pour  juav . ,  xat  pourr,  LOP.  —  12 isXsta  L.,  arcaot  JOR.,  a-aoaP. 

■ —  13  Ema^uvov  LP.,  u.r.  au  lieu  de  xat  d.  R.,  au.or,v  pour  «piv  X.  —  14  etoSemv 
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CHAPITRE  XXXV. 

DES  STRUMES. 

La  strume  est  une  glande  induree  qui  survient  principalement 
aii  cou ,  aux  aisselles  et  aux  aines.  Elle  tire  son  nom  ou  des  ro- 
ehers  a  fleur  d’eau ,  ou  des  pores ,  soit  parce  que  e’est  une  es- 
pece  animale  tres  feeonde,  soit  parce  que  les  pores  ont  le  cou 
semblable.  Elle  survient  sur  la  partie  anterieure  du  cou,  sur 
un  de  ses  cotes  ou  sur  l’autre ,  ou  sur  tous  les  deux  :  il  peut  y 
en  avoir  une  ou  deux  ou  plusieurs.  Toutes  sont  renfermees 
dans  des  membranes  qui  leur  sont  propres,  de  meme  que  les 
steatomes ,  les  atheromes  et  les  meliceris.  Celles  qui  sont  dou- 
loureuses  et  qui  empirent  par  le  contact  et  par  l’application  des 
remedes,  sont  de  mauvaise  nature;  aussi  quelques-uns  les  disent 
cancereuses,  et  il  est  evident  qu’elles  ne  guerissent  pas  par 
1’ operation.  Quant  a  celles  qui  sont  benignes  tant  au  contact 
qu’a  l’usage  opportun  des  medicaments ,  il  faut  les  operer  de  la 
maniere  suivante. 

Nous  debarrassons  des  parties  surjacentes  les  strumes  qui 
sont  superficielles  et  qui  rampent  pres  du  derme ,  apres  avoir 
pratique  une  simple  incision ;  puis,  tirant  la  peau  avec  des  cro¬ 
chets,  nous  dissequons  les  levres  de  l’incision ,  comme  nous 
avons  dit  au  chapitre  de  l’angiotomie,  et  nous  enlevons  peu  a  peu 
les  strumes.  Celles  qui  sont  plus  grosses,  nous  les  traversons 
avec  un  crochet,  et,  les  tenant  elevees,  nous  les  dissequons  de 
meme  et  les  delivrons  de  toutes  parts  des  parties  qui  les  retien- 

ts  C.,  spo;  omis  d.  X.  —  «  ATBCEFG  JLM  NOPSTeBaX., 

fovo;  D.,  K.,  fEMOtievoi  R.  —  16  w;  pour  a;  R.,  Sit  omis  d.  T.,  oapxt- 

lat&vA  N.  —  17  xal  rii  itiXo-j  R.  —  18  omis  d.  BVeBa.  —  19  to;  u.sv  oiiv  AD 
RT.  —  omis  d.  ABCDEFGHJTKLMNOPRVeBaX.  — Ti, 

civ  CDMNT.  —  22  TOU  ^spa.arc;  S.,  »ai  to  ^spjwc  M.  —  23  =?eaasvwJou.£v  LP. 
—  24  <W(csXo'u.c6*  BJNOVeBa.  —  25  ^lairctpocvTs;  GLP.  —  26  aitotc  M.  _ 
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rag  ts  Yzpaz&z g  27  apzrtpiaq  yx\  t a  ~x).tvopopovvzz  vsvpa. 
E t  bi  t t  btaipsQsv  xyysiov  kmayozi'Coi  28  too  ipycp,  (hpoysp  §ia- 
laSopsv  outo,  yj  btapnaZ,  dnozip.opsv,  si  /xyj  29  ptiya  styj  •  /at 
ots  st g  (7TSV0V  75  |3a<7tg  773  g  yotpdboq  sl9y,  ar.o~iu.oiJ.zV  od> tyjv 
svfvS):  30  •  /at  r.zpz~ip.6zvzsq  zov  Xt/avov  §o/tuXov  ipsvvr)- 
aou.iv  sinov  yxi  aXXat31  Tixpay.sip.svM  yotodosq  stat32,  /at  xata 
tov  auTov  zootzov  d(pilop.sv  au Tag. 

Et  os  fxs-ya  Tt  tzoIIzyic  arfysiov  yj  /at  nlsiova  v.azd  tov 
r.v$p.ivz 33  Trjg  yotpdboq  in zomsvotpsv  Si,  prj  iy.zipou.sv  zazijv 
by.  fidasaq,  alia,  fipdya 35  btaldSop isv,  tva  xzza  p.ipoq  dxtv- 
bvvaq  aiizou.a.zoq  ixniaot  •  tots  §1  36  tyj  sppozcp  Bspansvao- 
p.sv 37  auToug  ayayp.  E t  os  avzo'Qsv  sv-ipvotzo  38 ,  am  ay  d- 
y o  asv  Ta  /st'Xv] .  navrag  os  Tag  biaipsastq  Itt’  bpBbv  39  ypy 
biboa&xt  ■  y.ac  sii0  psv  pvjbkv  syotsv  nspizzbv ,  pd<bop.sv  xvzdBsv  • 
si  os  sy  zov  zriq  yoipdboq  oyyov*1  rA.sovaZ.ot  zb  zov  bippzzoq**, 
pvpatvostbsq  avzov  pipoq  atpslovzsq ,  ypriadpsBx  Tatg  paoxiq 
/at  odppxyov  svxtpov  smSd.lop.sv. 

27  waftoTtcJa;  DHJ.,  ooapoTuS'sts  R.,  ijT/.pccc;  omis  (1.  X.  — 28  ehitoctsT  DH  JKR., 
£UKiX0Tc£sTat  M.,  TOV  opfov  M.,  to  sp-yov  P.,  fifo'-y^w  ALMST.  —  29  auTa,  st  fir,  LP.. 

omis  d.  P.,  iis-jaXa  ABCDEFG  JLXNOPS  VeBaT.,  pcs-yoO-i;  M.;  R.  omet  de- 
puis  ei  fir,  jasqu’a  i-0Tsu.cji.sv  inciusiv.  —  30  bufiiat  LP.  —  31  aXXoc  LP.  —  32  scol 
omis  d.  ABCEFXGLMNOPSVeBaT.  —  33  P.  —  34  utojosWcv  R.  — 

35  Ppo-yxos  ACLPT.,  ^iavaXoSoo-sv  A B G  J L N 0 P S Ye Ba . ,  <JtocvaXoq«.€ccveiv  F. — 36  ir, 
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To£i  yivovq  bvzx 3  /at  zocvzas  tmv  dmazypdzav  zovza* 
dizfipovacv,  dzt  za  p.svs  ibicoq  dmaziipaza  y.alovpsvx 6  olsy- 
povdo-ri  zi  siat 7,  /at  sndbvva,  vat  bptpiaq  vypov  /at  bia£po>- 
ziy.ov  rspisazr/.d ,  xat  ovv.  sv  ibt'a  8  vpivt  nspiiyovzat 9  yjzot 

>  xal  omis  la  lre  fois  d.  FHKMT.,  la  2‘  fois  dans  NVe.,  les  deux  fois  d.  ACDELSX. 
— 2  ovto{  E.,  ovtgv  X. —  3  auTa  LP. —  4  tootouc  R. —  5  oTt  toc  u.£v  omis  d.  LP.—  6  **• 
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nent,  ayant  bien  soin  d’eviter  partout  les  arteres  carotides  et.  les 
nerfs  recurrents.  Si  quelque  vaisseau  venant  a  etre  ouvert  met 
obstacle  al’operation,  nous  le  saisissons  dans  un  til,  ou  bien 
nous  le  coupons  entierement,  a  moins  qu’il  ne  soit  gros ;  et  lors- 
qu’il  ne  restera  plus  qu’une  base  etroite  a  la  strume ,  nous  la 
couperons  adroitement ;  puis,  a  l’aide  du  doigt  indicateur,  nous 
rechercherons  si  par  hasard  il  neresterait  pas  d’autres  strumes, 
et  nous  les  enleverons  de  la  meme  maniere. 

Mais  si,  comme  cela  arrive  souvent,  nous  soupconnons  qu’il  y 
a  un  ou  plusieurs  grands  vaisseaux  a  la  ratine  de  la  strume,  nous 
ne  la  couperons  pas  par  sa  base,  mais  nous  la  saisirons  dans  un 
fil,  aiin  qu’elle  puisse  tomber  spontanement  peu  a  peu  et  sans 
danger;  alors  nous  mettrons  dans  la  plaie  de  la  charpie  enduite 
de  remedies.  Si,  au  contraire,  nous  la  coupons  a  l’heure  meme, 
nous  reunirons  les  levres  de  la  plaie.  En  tous  cas,  il  faut  toujours 
faire  les  incisions  en  ligne  droite ;  et  si  elles  ne  presen  tent  aucune 
portion  inutile,  nous  les  cousons  aussitot;  mais  si  par  suite  de 
la  tumefaction  strumeuse  il  y  a  trop  de  peau ,  nous  coupons  le 
supertlu  en  forme  de  feuille  de  myrte  et  nous  la  cousons ;  puis 
nous  appliquons  un  remede  approprie  aux  plaies  saignantes. 

pour  Si  BACGJLMNOPVeBaT. —  37  9sfaW£urscv  A  BCD  E  F  G  L  M  N  T  0  P  Ve  Ba. , 
auTC’j;  omis  d.  JS.,  airy  M.  —  38  in-. rwrratro  pour  i/.-iui oizo  F.  —  39  ot’  o=0oo  F., 
in’  0500V  omis  d.  R.,  S'.SitoLi  R.  —  40  ct  pour  si  L.  —  41  o-yxov  LP.  —  42  at iaaro; 
pour  SeM3.ro;  C.;  M.  omet  depuis  si  Si  jusqu’a  [svpotvost^s;  inclusiv. 


CHAPITRE  XXXVI. 

DES  STEATOMES,  DES  ATHEROMES  ET  DES  MELICERIS. 

Ces  maladies ,  quoique  etant  de  la  famille  des  abces ,  en  dif¬ 
ferent  en  ce  que  les  abces  proprement  dits  sont  des  affections 
inflammatoires,  douloureuses,  contiennent  une  humeur  acre  et 

Xcifisv*  omis  d.  DHR.,  olsypdraSr,  BDFG JLMNOPSVe Ba.  —  7  son  ABCFGJLMN 
OPRSVeBaT.  —  8  si^ira  pour  ev  iSia  Ve.,  Sia  0.,  up-svi  omis  d.  LP.  — 9  ntpuxo- 

23 
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yjez&vi.  Mzaipovae  Si  aXX^Xwv  ore  zb  piv  iv  za  azsxzdpaze 
nsptsydpsvov,  npoatpdpag  z9j  bvopaaea,  azsaze  napanlJiaedv 
iaze  •  to  10  oi  iv  z5>  d9spap.axe  tSj  da zb  zov  aezov  aQdipa 11  • 
pileze  Si  napsoey.bg  vypbv  14  iv  tyj  p.s).tyyip(ot.  A eer/vclay  13 
Si  aura  ovzuq  •  zb  piv  azsdzapa  aylripdzspdv u  serve  tg5v 
aXXcov,  jtat  avzepsBeazdpsvov  15  zrj  dprj ,  y.A  zrjv  fidaev  ozs- 
vazipov  iyov  16  •  f  Si  pslemiptg 17  dmopivotg  'lamp  ze  aSipa 
yalapov  18  u7tone7tzse,  xa'e  (dpadsag  piv  ysizca,  zaysag  tie  avOeg 
azpsfszae 19 . 

Xsepovpyovpsv  Si  xai  20  tsk3to:  tov  opotov  Tate  yoepdae 
zponov ,  Iv  te  21  zou.fi ,  xat  vnooood ,  xat  paaaeg 22,  xa't  ty; 
AoeTtp  Bspcmsea,  itapatpvloczzdpsvoe  povov  zb  zszp&aat  zov 
vpsva,  Sta  to  pr,  ts  23  to  nspesyo'psvov  vypbv  npoyvB'sv  24 
napano^eZsev  tyj  ysepovpytz  y.ae  zb  prj  23  poepav  ccbzov  yazalse- 
7T£!V,  ot£  26  naleyy  svsatag  7 roXXa  piv  xora  xzpnovg  y.A.  atpvpd 
y.A.  27  Ta  y.tvovpsva  vxz'  dpBpov  aizea  yevszae,  lamp  y.A. 
yoepag,  rj 28  oXyj,  yj  pspog  ai/rife  dnolep.7tavop.syov .  Ei  SI 29  T£ 
to£oOto  yazalsiz/Oslt] ,  y.dlhov  prj  pdnzsev ,  aXXa  or,nzev.oeg 30 
isx.ppdv.oeg  ixS«7i ocvav 31  to  iyy.xzdXseppx. 

u.sva  M. ,  r;  Tpi^iTuvt  F.,  xocrwvs  Ve.  — 40  rw  HKR.  —  44  itspa  JKR.,  tcu  omis 
d.  LP.  —  42  b’ypia  to  M.,  O'j'pbv  omis  d.  N.  —  48  iJia-yvcoaei  ABCDEFGJLMNP 
SVeBa.,  aurb  E.  —  u  raXr.pov  MST.  —  45  mtiu.aSrtiaitU'ict  P-,  ovTixa0HjTd{uy6v  N. 

—  ‘6  fx<ov  BFGLNOPRSVeBa.,  OTepa-ripav  Ve.  —  47  atXiwic  P.,  a—oasw;  FP. 

—  48  yXtapon  ABCTDFG  JLMOPYeBa.  —  49  dvnarps<psTai  pour  auSt?  orpsep..  S. 

—  »  xat  omis  d.  L  P.  —  24  £V  rvi  to'<«!  A.  —  22  OirepaOTi  JD. ,  vaopmpak  R.  —  23  re 
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rongeante,  et  ne  sont  pas  renfermes  dans  une  membrane  ou 
tunique  propre.  Elies  different  les  unes  des  autres  en  ce  que  la 
matiere  contenue  dans  le  steatome  ressemble  a  de  la  graisse , 
comme  son  nom  l’indique;  eelle  de  1’atherome,  a  de  la  bouillie 
de  ble ;  et  l’humeur  du  meliceris,  a  du  miel.  On  diagnostique  ees 
tumeurs  de  cette  maniere  :  le  steatome  est  plus  epais  que  les 
autres ,  il  se  deplace  sous  le  toucher  et  il  a  une  base  plus  etroite. 
Le  meliceris  cede  sous  la  main  qui  le  palpe  comme  un  corps 
mou,  il  s’etend  lentement  et  reprend  vite  sa  forme. 

Nous  operons  ees  tumeurs  de  la  meme  maniere  que  les 
strumes  pour  ce  qui  regarde  l’incision,  la  dissection  et  la  suture, 
ainsi  que  pour  le  reste  de  la  curation ,  ayant  soin  seulement  de 
ne  pas  entamer  leur  enveloppe ,  de  peur  que  l’humeur  qui  y  est 
contenue  n’entrave  l’operation  en  se  repandant,  et  qu’on  n’en 
laisse  une  portion ,  ce  qui  est  cause  que  la  tumeur  se  reproduit 
souvent  au  poignet,  aux  malleoles  et  aux  parties  qui  font  mou- 
voir  les  jointures ;  il  en  est  de  meme  aussi  quand  on  laisse  tout 
ou  partie  d’une  strume.  Si  done  il  en  reste  quelque  portion ,  il 
est  mieux  de  ne  pas  faire  de  suture,  mais  il  faut  consumer  ce  qui 
reste  par  des  medicaments  suppuratifs. 

omis  d.  DHK.  —  24  ixyxAbt  D  ,  HE. ,  -asau.-McS'^eiv  P.,  D. 

—  fcjwiomis  d.  ABCEFGLMNOPSVeBaTX.,  to  omis  d.  GLP.  — 22  h r!  pour 
Sti  E.,  In  X.  —  2T  *a!  omis  d.  J.  • —  28  r,  omis  d.  M.  —  29  d  Sri  rt  HER.,  Tt 
omis  d.  M.,  toiobtcv  LMNPSVeTX.  —  20  ojaixcT;  pour  onwroeots  M.  —  USa- 
Trav&vD. 
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nEPI  ANETPT2MAT02. 

To  dvzvpvopa  07x05  zvacpyg1  sgzi  xat  roTq  oav.zvXoig  vnzi- 
xav,  eg  atpazog  zz  xat  nvzvpxzoq  zys>v  tyjv  7 zvzgcv1.  &t]<rl 
70UV3  0  raXvjvog  nzpi  avzov  •  «  \pzypiag  dvaGzopwQztGyg*  to 
nd9oq  dcvzvpvGpa  xaXsftat.  T tvzzat  SI  xat  zpaSztGyq ,  IraiSay 
ztg  ovXyv  aotxrjtat  4  to  inixzip izvov  outvj  olpp.z  •  psvzt 5  SI  to 
tvjg  xpzypiaq  sXxog,  u.^t£  GvpfveiGyg,  p.yzz  Gapxi  wpayBziGyg: 
MorpvcoGXzzai  SI  ta  zoiavza  Txa.9yp.azx  za  Gtpvypa  t5v  a/stv]- 
/jidiv,  aXXa  xat  SXtSo'vtoiv  aoavt'Cstat  "ag 6  0  07x0c,  TtaXtv- 
dpopovayg  zig  tag  apzyptag  zyg  ipyaCopzvyg  avzov  7  ovoiag. » 
Taut  a  plv  0  TaXuivog.  Hjxstg  SI  <iixy.pivopzv  avza  an  8  aX- 
X^Xwv  outug  •  ta  piv  St’  xvxGzopoiGiv  9  apzypiag  yivopzva10 
npdpyxzGzzpa  vzlvzzxi  11 ,  xat  |y  |3a5st  zyv  gvgzxgiv  z/zi , 
xat 12  xata  trjv  twv  SaxtuXwv  znzpziGiv 13  &Gnzp  <booo g  ttg 
axoustat,  ouSsvog  *i/ou  Iv  to??  xata  pj£tv  xy.Gvop.zvov  •  Ixstva 
SI  r.zpiozpy  pakXdv  slot  xat  zntnolyg  vnontnzovza. 

Ta  14  pzv  ovv  Iv  pxG/dlaiq  xat  jSouSSat  xat  zpayyka  13 
yivopzva ,  xat  tSv  Iv  16  aXXotg  SI  zdnoig  ta  vnzppsyzSn , 
napa.izyGop.z9a  17  yzipovpyztv  Sta  18  to  phjzBog  ~jjy  077s/' av 
ta  SI  Iv  toFg  axpoiq  xat  19  totg  xcoXotg,  vj  Iv  azcpaly  yztp- 
ovpyyziov  ovzag  ■  si  pzv  20  xat’  drJzvpvGpbv  6  21  07x05  r/s- 

1  suSa<pr,;  F. ,  sucpflu;  LP.,  xai  omis  d.  E.  —  2  -jsWre*  L.  —  3  rs  pour  ycun 
ABCEFGLMOPVeBaTX. ,  As  S.;  C.  omet  depuis  to  otaSc;  jusqu’h  TjwflsHns; 
inclusiv. —  4  atpwat  LP.,  ilsv  io..  ABCEFG  JLMN  OPVeBaTX.  —  s  u.oV.v  rr,;  au 
lieu  de  [is'vst  <Si  to  rfe  S.  —  II  r6sulte  de  ce  que  dit  l’auteur  avant  et  a  pres  ce  pas¬ 
sage,  qu’il  a  entendu  eiter  Galien  mot  a  mot;  toutefois  cette  phrase  diflere  du  texte 
de  Galien,  et  n’est  d’ailleurs  pas  correcte  si  Ton  n’y  ajoute  pas  le  mot  $Xxc; ,  que 
*  Freind  pretend  que  l’anevrysme  est  defini  par  tous  les  Grecs  :  tumeur  formee 
par  lesang  extravase  par  rupture  des  tuniques  art^rielles.  Fernel  serait,  d'apres  lui, 
le  premier  qui  ait  dit  que  l’artere  est  seulement  dilatee ;  cependaut  le  verbe  *»*- 
ffTcu.0 w  a  les  deux  sens  :  ouvrir  et  dtlater.  Ce  dernier  sens  r£sulte  ici  de  l’opposr- 
tion  entre  les  deux  mots  avaurojiuSeior,;  et  Tpofletom;. 
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CHAPITRE  XXXVII. 

DE  L’ANEVRYSME. 

L’anevrysme  est  une  tumeur  facile  au  toucher,  cedant  aux 
doigts  et  formee  par  du  sang  et  de  l’esprit.  Galien  en  parle  ainsi : 
« Quand  une  artere  est  elargie ,  on  a  la  maladie  appelee  ane- 
vrysme.  Elle  a  lieu  aussi  quand  une  artere  est  blessee  et  que  la 
peau  qui  la  recouvre  se  cicatrise ;  dans  ce  cas,  la  blessure  de  l’ar- 
tere  reste  sans  se  fermer  ni  se  remplir  de  chair.  On  reconnait 
ces  sortes  de  maladies  par  la  pulsation  des  arteres,  de  meme  aussi 
que  parce  que  toute  la  tumeur  disparait  sous  la  pression  et  que  la 
substance  qui  la  forme  revient  de  suite  dans  les  arteres. »  Ainsi 
parle  Galien.  Pour  nous,  void  comment  nous  distinguons  les 
anevrysmes  les  uns  des  autres  :  ceux  qui  proviennent  de  dilata¬ 
tion  des  arteres  paraissent  plus  allonges  et  sont  situes  pro- 
fondement :  sous  le  choc  des  doigts  on  entend  un  certain  bruit , 
tandis  qu’aucun  son  n’est  entendu  dans  ceux  qui  viennent  de 
blessure  :  ces  derniers  sont  plus  arrondis  et  se  rencontrent 
plus  superficiellement. 

Nous  nous  abstenons  d’operer  les  anevrysmes  situes  aux 
aisselles,  aux  aines,  au  cou  et  ceux  des  autres  parties  qui  se- 
raient  tres  volumineux,  a  cause  de  la  grosseur  des  vaisseaux. 
Mais  il  faut  operer  de  cette  maniere  ceux  qui  sont  aux  extre - 
mites ,  dans  les  membres  ou  a  la  tete  :  si  la  tumeur  a  lieu  par 
dilatation,  nous  faisons  une  incision  droite  a  la  peau  suivant  la 

je  n’ai  pourtant  trouve  dans  aucun  mannscrit.  Je  transcris  done  ici  Ie  passage  de 
Galien :  Mevei  Si  to  tti;  ipTT.pio;  sAxo;  p.r-s  oufitpueior,;,  u.r-z  ouvoaXafleisr,?,  purre  (Tapxi 
<ppay,8;!ori;.  rivacxETai  <ts  Ta  -roiaoTa  ira Wp-ara  to  Gtp'jyy.a  tov  aprro'.wv ,  aX).i  *« 
0X'.ScfjivMv  ioavgeTat  ora;  a  of/.o; ,  — aXivi'pou.o’iar,;  si;  Ta;  ap TT.oia;  Tij;  sp-fa'Ccu-Evr,; 
auTov  ouaia;.  (Galien,  lib.  De  tumoribus.) — 6  ora;  o  o-yxo;  EVelja  —  7  au tmv  MRS. 
—  8  aor’  omis  d.  R.,  aur&v  pour  auTa  X. — 9  Tri;  apTYipta;  DHKR. — 10  -jivou. ivns  R. 
— 11  (paivnTai  R.  — 12  xai  omis  d.  S.  —  18  eorspanv  LR  —  “  tov  M.  —  «  TpaXiiX«; 
■^tvojie'vMv  M.  —  16  ev  toZ;  aXXot;  A.,  ev  omis  d.  C.,  omis  d.  ACT.  — 17  rraoa- 
TT,Go'(i.i8a  LPX. — 18  Si  pour  <JtaP.  — 19  xai  iv  toi;  M. —  20  «t  u-iv  o5v  D.  —  21  i  0mis 
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veto,  otcaozavj  zvBzixv  zp£xXovp.zv  x $>  oipu.xxi  xxxx  pjxo?. 
E nzixa.  dcxGxztXxvxzg  xynGxpoig  xx  ydXt] ,  xxBxitzp  zm  xr,g 
ayyzioXoylxg  IXe^o/xev,  nzp&zipccjxzg  xz 22  xoc't  St’  ztgvpsviGX-ii- 
pav  §iaxa.Qa.pco ts?23,  yvp.vd>G op.iv  tyjv  xpxripiocJ2*  •  xott  tyj 
tyj?  ^eXoVyj?  (iiocyayy,  xrj  xz  oix  twv  Suo  fipdyav  owroXtvwo'Et 
■yp^Gxpzvoi ,  vulavrs?23  npdxzpov  fXz§oxo'p.o)  to26  uzxxSv  tyj? 
xpxrjpixg,  xa't  xzvaGxvxzg  27  .to  28  Ttzpizyop&Jov ,  tyj  jruorcota 
yp-tlGopjzBx  Bzpxnzix  x/pig  xnoTzxa>Gzag  x $>v  fipdyuv. 

Et  Si  xoct«  pijStv  xpxriptxg  yzvotxo 29  to  ccJzvpvGp.x,  xno- 
Xx&ztv  yp-h  30  to??  SotxruXot?  cruv  t5  ozpp.xxi  tcocv  ogov  Suvorrov 
eiyj  31  tou  ccJZ.vpvGp.xxog  ‘  znzixx  fisXovi jv  32  S iztpziv  xocxaxspa 
xov  xnoXzxpBzvxog ,  SniXouv  zyovowJ  33  Xtvov  •  xott  fiSTa  tyjv 
SiExSoXyJV34  <|«zX  tOYH  TYJV  X.y XuXyJV,  XOCt  OUTO)  TO??  Suo33  pau.- 
[J.XGIV  XUoXtVUGXl  TYjSs  XobtS?<7£36  TOV  07XOV,  M?  gJK  TOU  GXX- 
<pvXdp.azog  IXeyoftsv.  Et  Si  oo'So?  Tt?'37  stvj  tyj?38  tmv  oocu.- 
fxotTo»  39  TZipioXiGBriGzag  ,  xott  aXXirjv  oizpSXrjxzov  40  pzXdvr,v 
St  a  xov  oXov  mz^ovGxv  tyjv  tt/owtyjv,  iyovGccj  6p.oicog  pappjx*1 
StTiXouv,  xott  xo'^ocvts?  tyjv  o^xuXyjv ,  sx  xzoGxpav  ou xa  xov 
07x0V  xnoXivaGopsv  •  zixx 42  xotTa  /xiorov  Gxop.d>Gxvxzg  xov 
07x0V,  fASTOC  TYJV  boLpidlV  43  TOU  Ott/XOCTO?,  TO  HZptTXOV  TOU  Se'/S- 
pxxogu  TizpizXopzv  xxxaXtndvxzg  to  SeSsju-evov43.  Kott  GnXrjVtov 
zraBzvxzg  46,  IS  oivzXxtov  tyj  zppdxa  47  yptiGopjzBx  Bzpxnzlx 48 

d.  ACF.  —  22  mptftpovn«  ABCEFG JLMNOPSVeBaTX. ,  ts  omis  d.  ABC 
DEFG  JLMNOPSVeBaTX.  —  23  JtoxaSaipcvTs;  ABXCTEFGJLMXOPSVe 
Ba.,  avaxatEsepsvTs;  D.  —  24  iaiprtav  pour  ipTxptav  B.  —  25  P.Jdav-s;  ABCTDEF 
GHJKLMOPRX.  —  26  TC  omis  d.  NVeBa.,  -i  pour  rb  BJO.  —  27  ivoWxvrs; 
ABCEFGLMNOPYeBaTX.  —  28  tov  *sptsX...  BCEFGLNPVeBaX.  —  29 ie- 
wrkt  M.,  to  omis  d.  GP.  —  30  pour  xptn  T.  —  31  etx  toc  too  D.  —  32  fisXbwp 
FM.,  StaipsF,  ABCEFG  LOPSTX-,  tfcstpst  N.,  •S'tebpat  HK.,  gwipat  JR.  —  33  s'xoutre 
mao.,  Xtvov  Ve.  —  3*  exgoXiv  DHKRT.,  LP.—  33  ^u<ji  M.,  p(Ja«aiv  P. 

—  36  xoxeU  7;P.,  TOV  o-pccv  omis  d.  SX.  —  39  Tt;  omis  d.  ABCEFGLMNOPS 
VeBaTX.  —  38  Tat;  GLP.  —  33  TpaoaaTwv  pour  paptaarotv  CIA  —  40  JiexoXyteov 
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longueur  de  l’anevrysme;  puis,  tenant  ouvertes  avec  des  cro¬ 
chets  les  levres  de  la  plaie ,  ainsi  que  nous  l’avons  dit  au  cha- 
pitre  de  1’angiotomie ,  nous  dissequons  et  separons  les  parties 
avec  le  scalpel  de  maniere  a  mettre  a  nu  l’artere ;  ensuite  nous 
la  lions  avec  deux  fds  passes  au  moven  d’une  aiguille ;  et  apres 
avoir  d’abord  ouvert  avec  le  phlebotome  la  partie  de  l’artere 
sjtuee  entre  les  deux  fils  et  avoir  vide  tout  ce  qu’elle  contient , 
nous  employons  le  pansement  suppuratif  jusqu’a  la  chute 
des  fils. 

Mais  si  l’anevrysme  provient  de  blessure  d’artere ,  il  faut  a 
l’aide  des  doigts  saisir  avec  la  peau  tout  ce  qu’on  peut  prendre 
de  l’aneyrysme ;  ensuite  passer  une  aiguille  munie  de  deux  fils 
au-dessous  de  ce  qui  reste ;  puis  couper  l’anse  avec  des  ci- 
seaux  et  her  ainsi  la  tumeur  avec  les  deux  fils  d’un  cote  et  de 
1 ’autre,  comme  nous  l’avons  dit  au  sujet  du  staphylome.  Si  l’on 
craint  que  les  fils  ne  glissent,  il  faut  passer  une  autre  aiguille 
munie  egalement  de  deux  fils  dans  le  meme  endroit  que  la  pre¬ 
miere;  et  apres  avoir  coupe  l’anse  on  lie  ainsi  la  tumeur  avec 
quatre  fils;  puis,  ouvrant  cette  tumeur  par  le  milieu,  on  evacue 
le_§ang  et  on  coupe  la  peau  superflue ,  laissant  seulement  la 
partie  qui  est  liee.  Enfm  on  applique  une  compresse  imbibee  de 
vin  et  d’huile,  et  on  emploie  le  traitement  par  la  charpie  enduite 
de  remedes. 


DFHJKORX.  —  41  paftfistTix  •S't-Xa  DHKR.,  papi.fn.aTa.  $nrXouv  GLP.,  pafapua  -t 
*«Ao5v  ABCEFJMNOVeX.,  pour  U'J.ok  X.‘—  42  i  pour  etra  ABCEFGH 
JKLMNOPRVeBaTX.,  v-t.  omis  d.  D.  —  «  ~b  r*pr,|tv  DHKR.,  rou 
rowspiTTov  omisd.  ABCDEFGHJKLMNOPRVeBaTX.  L’omissionde  ces quatre 
mots  rendait  ce  passage  inintelligible  dans  tous  les  manuscrits  et  dans  les  deux 
Editions  imprimdes ;  le  manuscrit  S.  m’a  permis  de  les  restituer  et  de  rendre  claire- 
ment  le  sens  de  l’auteur.  Ce  meme  manuscrit  m’a  donnd  dgalement  plusieurs  au- 
tres  lejons  qui  dclaircissent  ce  chapitre  important.  —  44  to  LP.  —  45  Si- 
[isvov  C.,  trreXrjvira  GLP.  —  46  tetTtflsvrs;  LT.,  otvtXaiu  P.  —  47  iu.ii.wTi  P.  — 
48  Sspairetav  P.,  a-ta-fr.  pour  Sspaiteia  M. 
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67x0;  hit  1  z a  zpayyila  ytvszat  ps)ctg  xat  mpt^prig ,  lx 
*5v  fySoSsv  fAS/Jwv  zauzvjg  zijg  2  Tzpcdrr/cplzg  zzzvyy)Y.ag.  Ata- 
9°j0at  SI3  PpayyaTcXfiq  Sue  •  at  psy  ya(«  auzwv  4  OTsazMSstg  • 
«t  SI  e.vpv<7[xazafets  eiai.  Tag  piv  guv 3  zvpvdpx zcaSstg  *  ffv)- 
pstaedptBix  cutm g6  wg  xat  za  xvzvpvdpxza,  xat7  anccjopzvdo- 
p-zv 3  mxpxnl-Qdlag  uiv  umxvzav  ocjzvpvdpxxay ,  iTrtxtvSuvGV 
tyovzav  zyjv  k^/upridiv  9,  iSayag  SI  z<5v  10  tts/si  z payntjXov  Sta 
tc  zo3v  apvopiStv  pJyzSog.  Tag  SI  dzzxzaBstg 11  Spain g  czea- 
zapxdi 12  yzipoup-j-fiziov ,  Stax/stvovzag  ze  xat  vnspGxivovzxg 
za  ayy£?a,  rev  avzov  zpoizov  ov-zp  xat  im  13  yoipoxiav  i/J- 
yopzv. 

>  -Eft  pour  EKE  C.  —  2  tx;  omis  d.  P.  —  3  xai  pour  <?£  LP.  —  4  aurSv  omis  d. 
D.,  eiotv  aurwv  T.—  5  o5v  omis  d.  LP.—  «  ouru  xaira  BFGLMNOPSVeBa.,  w? 
scai  Ta  sans  oSto;  DEH  JK.,  xara  tee  pour  scai  tee  S.  —  7  seal  omis  d.  M.  --  8  a-sa- 
1csEaou.Ev  BEFGLMNOVeBa.  —  9  x<tpuo»  ACT.,  EorEipr.oEv  R. ,  «?«*«<  pour 
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Ivdzpo&r) 1  vzvpav  zb  7 077 Xtov  Icztv  lx  TiXvjy^g  yj  xtfeou 
ytvofisvov*,  za  7 roXXa  pkv  xaza  xapizovg,  xat  dtpvpx,  xat  ta 
yiyovpzvx 3  xaz’  xp&pov  dap. aza  a~ozzkovpzvov 4  •  ytvo/jtfvov 
5l  xav5  zofg  aXXotg  plpzdi.  Hxpinsxxt  SI  avzw6  oyxog  ofio- 
yjpovg\  avzizvTzog,  avaXy^g8.  Et  Se  ztg  fixing  SXtSct9,  va/3- 

t  ouaTpotpw  P.,  vsupav  GLPR.  —  2  fivojisvou  L.  —  3  xaTOXivouiieva  pour  seal  tee 
xlv..  P.,  )EEETas6t,jv  GLP.,  xaTOssflpcn  Ye.  —  4  aircTsXoujjEEva  P.  —  5  xav  omis  d. 
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CHAPITRE  XXXVIII. 

BE  LA  BRONCHOCELE. 

C’est  une  tumeur  volumineuse  et  arrondie  qui  vient  sur  le 
cou  et  qui  recoit  sa  denomination  des  parties  sous-jacentes.  II 
y  a  deux  espeees  de  bronchoceles  :  les  unes  sont  de  nature 
graisseuse  et  les  autres  anevrysmatiques.  Nous  reconnaissons 
ces  demieres  aux  memes  signes  que  les  anevrysmes,  et  nous 
nous  abstenons  d’v  toucher,  de  meme  qu’a  tous  les  anevrysmes 
dont  1’operation  est  pleine  de  danger,  et  par-dessus  tout  a  ceux 
du  cou,  a  cause  du  volume  des  arteres.  Quant  aux  broncho¬ 
celes  graisseuses,  il  faut  les  operer  comme  les  steatomes  en 
avant  soin  de  separer  et  d’eviter  les  vaisseaux  de  la  meme  ma- 
niere  que  nous  avons  dit  pour  les  strumes. 

!&l*t  T.,  ti  omis  d.  T.  —  «0  tov  BCEFJNORVeBa.,  tt  D.,  to  X.,  tS>v  sspl  tov 
Tfa-/,..  Cornarius,  T.  —  11  G-txzaav.;  T.  —  12  aztaT&tiaTi  EL.,  arsarauaTa  P.  — 
13  pour  ejtI  LP. — *  Cornarius  substitue  ayEupucpwcTw^si;  deux  fois  k  Eupurna- 
Tu^Et;;  je  trouve  qu’il  a  raison  :  toutefois,  aucun  manuscrit  ne  l’y  autorise. 


CHAPITRE  XXXIX. 

DU  GANGLION. 

Le  ganglion  est  l’enroulement  d’un  nerf  provenant  de  coup 
ou  de  fatigue  et  situe  le  plus  souvent  aux  poignets ,  aux  mal- 
leoles  et  aux  parties  qui  meuvent  les  jointures  :  il  survient  ce- 
pendant  aussi  a  d’autres  endroits.  Il  se  presente  sous  forme  de 
tumeur  sans  changement  de  couleur  a  lapeau,  elastique  et  indo- 

GLP. ,  pour  **v  T.  —  6  aura  omis  d.  CT.,  omis  d.  GLP.  —  7  ou.i- 
xpo?  P. ,  opw'xpo?  B.  —  8  avaO.pi;  Ta  mXKk  S.  —  9  0>.!Sr,  ABCDXEFGSVeBa., 
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a.ov.toovu.vj'ji  ,  vm  pacpaig  ra  yju.n  ffuvayovrss,  ’/at  ivatf jlsj 
QzpcatzvovTze, 23  fapp.xm . 

6XtSeiv  LP.,  0XC871  N.,  exft^st  T.,  vapjaJiVij  P.  —  10  tr,v  omis  d.  P.  —  11  lit’  airS 
GPL.  —  12  Xau.Gaviu.cvcv  NVe.  —  13  u.sv  omis  d.  GPT.  —  **  ia-pc?  rs  xai  litEotii 
ABCEFGLNVeBaTX. ,  IjiitpeoSev  re  zx't  oitEua  MOPS.  —  15  raj  C.,  cSv  omis 
d.  LP.  —  16  xoIXov  GHJKLPR.,  rstvsoflat  pour  ■jnsollit  P.  —  17  r i  L.,  fia/.pa  P. 
—  18  oapxo'XaScv  ACFT.,  xpatoUvrej  DR.  —  19  lu-Sassraj  GLP.,  xcu  omis  d.  M., 
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lonte.  Si  on  la  presse  fortement,  elle  donne  line  sensation  d’en- 
gourdissement.  Elle  n’est  pas  situee  profondement,  mais  sous  la 
peau  meme,  et  se  deplace  sur  les  cotes ;  mais  si  on  veut  la  pous- 
ser  en  avant  ou  en  arriere,  on  ne  le  peut  nullement.  II  n’est  pas 
sans  peril  de  la  eouper  sur  les  jambes ,  sur  les  bras  et  sur  les 
extremites.  Le  danger  consiste  en  ce  que  le  membre  peut  rester 
estropie.  Quant  aux  ganglions  de  la  tete  ou  du  front ,  nous  les 
operons  en  incisant  la  peau  avec  un  bistouri;  et  s’ils  sont  petits, 
en  les  maintenant  avec  une  pince  et  en  les  coupant  par  leur 
base;  s’ils  sont  plus  gros,  nous  les  saisissons  avec  un  crochet  et 
nous  les  enlevons  en  les  dissequant  tout  autour;  puis,  reunissant 
les  bords  de  la  plaie ,  nous  pansons  avec  des  remedes  hemo- 
statiques. 

CMTOTsp.vou.tv  M.  —  20  xaraiTsipavTs;  ABCDEFG  JKLMNOPRSVeBaX.,  riT. 
—  21  awatpou{i.£v  S.  —  22  paosivR.,  paep$i  D.,  seal  omis  d.  M.  —  ^  , 


CHAPITRE  XL. 

DE  LA  PHLEBOTOMIE. 

La  maniere  de  faire  la  phlebotomie  est  bien  connue  de  tous. 
Cependant  nous  ne  devons  pas  l’omettre,  tant  afm  que  la  chi- 
rurgie  soit  complete,  qu’en  raison  de  ses  distinctions  techniques. 
Le  principal  but  de  la  saignee  est  l’evacuation  du  sang  surabon- 
dant.  Or  cette  surabondance  est  signalee  de  deux  manieres  :  ia 
premiere  est  relative  a  la  force  du  sang  lors  meme  que  les  veines 
ne  paraissent  pas  pleines  :  dans  cet  etat  les  malades  deviennent 
aussitot  faibles  et  debiles,  leur  temperament  ne  pouvant  suppor¬ 
ter  ce  poids,  comme  si  c’etait  un  fardeau;  la  seconde  est  relative 

—  7  ocsi'vowTo  DEXFHK.,  ia' m  LP.  —  *  sutcvos  M. ,  fivoivTo  EFSX.,  ts  omis 
d.  LPT.  —  9  tov  0-yxc.v  pour  to  papo;  M.,  ipopTxou  Ve.  —  10  to  tt po;  omis  d.  AB 
CDEFHJKLMNOPR.,  tos  aX-jirco;  raptsy...  DHKR.,  t«  TCsptsX-.  EFMNVe 


l8S  I1EPI  0AEBOTOMIAZ, 

~-rj-  mpiiyovxa.  ocuxb 11  ayyua  iv  avxa 12  tS>  Tta.pzyyyp.cni  6za- 
pov[igvov  13,  y.ov  v?  5ovaf«g  dckvnag 14  ocuxb  (pipy  •  if’  av 15 
priyvvpJvav  ivloxe  xav  yXeSmv,  xip.xxog  itxuxzig  y  srs/oat  xvp.- 
Saivooor16  pzuxzig.  To  joiv  oov  7t/5og  tyjv  Suva/juv  ttXyjSoc,  iy. 
too  v«Ta  to  17  xapx  Scxyvaxy  fixpevg '  to  5s  vara  Tag  ®Xs- 
Sag,  I*  ts  18  -rijg  xxxzag  vat  too  fxivzxQxi  rznkopapivxg  <xo~ 
Tag.  kp.fa  5s  Trjv  ys'vaorv  ivSstvvurai  19.  Oovcov 20  vat  xaTa 
Triv  npuTov  too  voxYipxcog  ivtoTS  fXe§oxop.ijGxi  21  5sf,  xvxymig 

OTTGOOYjg ,  p,OVYjV  T*)V  SV22  yXGXp'l  TWO23  CtTlWV  TTs'^tV  vj  vat24 

Triv  iv  rfrart  t eXsiav  igxipxxaxiv  iv 5s|ausvov 2S.  Et  5i  5ta 
Tt26  vaT’  a/s/ag  19  <pXs§0T0/xia 27  rapa),zif9ztri,  vat  rpoxaxipa 
Trig  io5op.a5og  ooSsv  axonov  fXzSoxopziv  28,  Trig  ts  ypuxg 
arcatTOoo^g  29  vat  Tijg  dvuxpzag  oov  ivocvxtov[isw)g 30 . 

Entavo-sraSat 31  5s  //sr 1  /Jts'XXoVTa 32  <?Xs§OT®u.sfv  ftr)  y.dnpov 33 
7roXX^  Tig  ir.lxyj.Giq  iv  xoig  ivxipoiq  ix Tt,  vat  vsoooasv  ooty)v 
Tzpdxzpov  5ta  pxXOxxov  vXoopscTog,  tva  firi ,  vsvooasvoo  too 
at/o.aTog34,  at'  <pXs'§sg  a~o  tg>v  ivxzpav  ellgaxc  Ttva  <77]7rs5ovo)5ifj 
xav  itsptxxafienav  ouxlccj 33 .  Toog  asv  oov  5ta  vooov  36  r.xpov- 
4rav  ypr/Covzxg  xr,g  37  too  xip.ar.oq  doxipzxza g  iv  anavxt  Taupe* 
f\zgoxopj)xop.zv,  tyjv  tzvftflv  vai  38  pdvov  iv  Ttupexoiq  xav  pz- 
ptxav  fulaxxdpzvoi  nxpo&vxpav.  Et  5s  xvvzyyig  mpixbq  snj, 
~avT«g  0 39  iaSiv'og  y.aipdg  ixxtv  OTtT^Sstog40.  Oaot  5s  p)  voooo 

TX.,  wots  xpe;  ra  Ba.  —  11  xiruv  LP.,  aura  DFKM.,  dyyzicv  R.  —  12  sv 
ai™  -5  omis  d.  T.  —  13  0£apouu.sva  NVe.,  ^papoufisvcv  M.  —  14  dcXiixm;  est  omis 
d.  FM.,  est  transpose  plushaut  d.  DHKR.,  aoTSv  LP.  —  13  so’ m  AFGLJISTX. 

—  18  Tt  psucst*  R.  —  17  TO  omis  d.  LP.  — 13  s'*  rs  too  t*;  C.  —  13  JsocvoTat  BDE 
FGLMNOVeBaX.,  JstavuvTat  PS.  —  20  of*ouv  GP.,  ou*  oov  B.,  xat  omis  d.  R. 

—  21  oXsgoToawrst?  ACNVeBaT. ,  oXego-opw-oat  /.at  BXEFMO.,  oXsgcToatatj 
GLP. ,  tpXsgoTOfttwa;  S.,  (Jet  omis  d.  BACNTVeBaX.  —  22  sv  -rf  faarpt  ABCE 
FGLMNOPSVeBaX.  —  23  t&v  omis  d.  M.  —  23  *at  omis  d.  M.  —  23  sv^a- 
ptsvo;  ABCEFGLMNOPSVeBaT.  —  26  Tt  omis  d.  LP.  —  27  u.r.  reapaX.r,o- 
0st»;  ABCEFGJLMTXNOPVeBa.  —  28  tpXsgoTopav  LP.  -  29  i-v/cim-  LP. 

—  30  svavouTtooptsvy)?  Ba.,  svavTtouatva  D.,  dvTXouusvr,;  L.,  avTtouas'vio;  P-  —  31  strt- 
oxoTStoflat  P.,  xpd  omis  d.  LP.  —  32  [s.s'XXovts?  E.,  pts'XX.ovTa;  DK.  —  33  x-ojrpa  E., 
xsnpov  GLP.,  xoVpo?  T.,  itoXXou  HK.,  iroXXx;  M.,  vroXu  P. — 33  xevoupsvou  tou  ataa- 


DE  LA  PHLfiBOTOMIE. 


189 


aux  vaisseaux  qui  contiennent  le  sang,  celui-ci  considere  dans 
le  parenchyme  meme  et  quoique  les  forces  le  supportent 
sans  peine  :  dans  ce  cas  les  veines  sont  quelquefois  rompues,  et 
il  survient  des  hemoptysies  et  d’autres  hemorrhagies.  La  sura- 
bondance  du  sang  relative  a  sa  force  se  reconnait  done  par  la 
pesanteur  qui  survient  au  corps ;  celle  relative  aux  vaisseaux 
se  reconnait  par  leur  tension  et  parce  qu’ils  paraissent  pleins. 
Ce  sont  la  deux  signes  qui  indiquent  1’evacuation.  II  faut  done 
saigner  quelquefois  des  le  premier  jour  de  1 ’indisposition ,  si  la 
necessite  l’exige ,  ayant  soin  seulement  de  n’operer  qu’apres  la 
digestion  des  aliments  dans  1’estomac  et  leur  sanguification  com¬ 
plete  dans  le  foie.  Mais  si  pour  quelque  motif  la  saignee  n’a  pas 
ete  faite  au  commencement ,  il  n’est  pas  inopportun  de  saigner 
apres  le  septieme  jour,  si  le  besoin  l’exige  et  si  l’etat  des  forces 
ne  s’v  oppose  pas. 

Celui  qui  doit  saigner  devra  examiner  s’il  n’v  a  pas  dans  les 
intestins  quelque  grande  retention  de  matiere  stercorale,  et 
l’evacuera  d’abord  au  moyen  d’un  lavement  emollient,  afin  que 
la  depletion  n’attire  pas  des  intestins  dans  les  veines  quelque  par- 
celle  putrefiante  des  excrements.  Noussaignons  en  n’importe  quel 
temps  ceux  dont  une  maladie  actuelle  exige  la  soustraction  du 
sang,  ayant  soin,  et  seulement  dans  les  pyrexies,  d’eviter  1’instant 
d’acuite  des  paroxvsmes  partiels.  Mais  si  la  fievre  est  continue, 
le  moment  du  matin  est  en  tout  cas  le  plus  convenable.  Quant  a 
ceux  qui  n’ont  pas  actuellement  de  maladie ,  mais  qui  desirent 
une  soustraction  de  sang  comme  moyen  prophylaetique,  le  prin- 

Tcjomis  d.  ABCDEFGHTXJKLMNOPRVeBa.  —  3S  P.  —  36  Vo'<rop  FG 
LM.,  icafotxnav  GLP.  —  37  rf,;  omis  d.  P.  —  38  *ai  0mis  d.  NVeBa.  —  39  i  omis 
d.  ABCEFGLMNOPSVeBaX.  —  40  iwm<hioVs?o;  ABCEFGLNOPSVeBaTX. 

*  Dalechamps  traduit  ainsi  ce  passage  :  «  ...  et  se  rapporte  k  l’abondance  d’iceluy 
fluant  dans  lesdits  vaisseaux.  »  G.  Andernachus  dit :  «  Altero,  vasa  qu<e  id  continent, 
in  alia  Ioca  pondus  transfundere  spectantur ,  etsi  virtus  hand  cum  molestia  ipsum 
toleret.  »  Cornarius  :  «  Altera ,  ad  continentia  ipsum  vasa ,  qu®  in  ipsa  sanguinis 
fusura  spectatur,  etiamsi  vires  citra  molestiam  ipsum  ferant.  »  Vid.  Castelli,  ad 
verbum  Parenchyma. 
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temps  est  leplus  favorable.  Toutefois  dans  lajeunesse  jusqu’a 
quatorze  ans,  comme  aussi  apres  la  soixantieme  annee ,  on  doit 
evitenpette  evacuation,  a  moins  que  quelque  necessite  indispen¬ 
sable  ne  nous  y  contraigne ;  et  en  general  il  faut  eviter  de  sai- 
gner  ceux  dont  les  forces  sont  trop  debiles.  Dans  les  inflamma- 
toscommencantes  d’unorgane,  il  faut  que  l’evacuation  soit 
faite  sur  les  parties  opposees ,  et  dans  les  inflammations  chro- 
niques  sur  les  parties  voisines ;  car  nous  saignons  en  plusieurs 
endroits,  quoique  le  plus  souvent  ce  soit  en  dedans  de  l’articu- 
lation  du  coude.  Mais  il  faut  faire  attention  a  ceci  :  que  l’artere 
est  en  general  situee  au-dessous  de  la  veine  interne  appelee  aussi 
axillaire  ( basilique ) ,  et  le  nerf  (le  tendon  du  biceps )  au-dessous 
de  la  mediane.  La  veine  d’en  haut ,  appelee  epauliere  (cepha- 
lique ),  n’offre  aucun  sujet  de  crainte.  Dans  les  maladies  de  la 
tete,  nous  ouvrons  la  veine  epauliere  ( cephalique ) ;  dans  celles 
qui  viennent  aux  organes  situes  au-dessous  du  cou ,  nous  ou¬ 
vrons  l’axillaire  (basilique).  L’ouverture  de  la  mediane  convient 
dans  les  unes  et  les  autres. 

Or  done  il  faut  avec  une  bandelette  etroite  faire  une  ligature 
autour  des  muscles  du  bras;  et  apres  avoir,  en  faisant  frotter 
les  mains  Tune  contre  l’autre ,  fait  gonfler  la  veine  qui  convient 
au  cas  present,  on  doit  la  diviser  transversalement  dans  toute  sa 
largeur  seulement ;  car  les  incisions  plus  grandes  que  cela  sont 
difficiles  a  cicatriser  et  celles  qui  sont  trop  petites  sont  sujettes 
a  s’enflammer,  outre  qu’aussi  elles  empechent  1’ecoulement  de 
l’humeur  epaisse.  Dans  les  cas  ou  nous  nous  attendons  a  tirer 
encore  du  sang  le  second  ,  le  troisieme  et  quelquefois  le  qua- 
triemejqur,  il  faut  diviser  le  vaisseau  plus  obliquement ,  afin 
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puwg  xai  t»  \uzyi9zi  [xszpslzOa 73  too  voc^ftarog.  nX^Soug76 
cuv  un ©xaptivou  yy\xov 77 ,  xat  Czovgy] g  uXvjg78,  npog  ana?79 
a/pt  Xstno0ujxtag  x£veupt£V  80,  Ipp'wpiwjg  SvjXovoTt  -rijg  5uva- 
p.scog,  Xzino9v[xovvzog  zov  xapivovrog  ou  81  Sta  to  tov  /upLov 
Iv  tw  o-op.a/0)  napappurjvat ,  oto  xat  npo  zrig  auTapxoug82 
x£V»o-£«g  noXXot  xat’  ap/ag  £u#ug  83  Xstno0uptou<7tv ,  aXXa 
0£?  84  TO)  X070)  TYjg  X£V0>a£0>g  7 £VSt70at  TOUTOtg  TYJV  \zmo9v- 
uiav.  Et  §£  noXXvjg83  ptiv  ypztorKzvaazu g,  17  oi  Suvapttg  a©$£- 
vvjg  zvyyavy,  zoc[xtzvs&9ai  os?86  tt)v  xsvofftv,  xat  tyjv  npwngv 
afoupsGiv  zXkzmzazzpccj 87  notvjcrapuvov,  xfaipztv  ov9i g,  si 
os  88  Bs^aot,  xat  TptTYjv  89 . 

K£VOUp.£V  OS  oXoV90  OU  p.OVOV  iv  nXnjSwptXvj  OlxOsZSl  7£V0- 
pt,£Vov,  tag.  ffi-/]Tt  xat  91  0  TaXvjvog,  aXXa  xat  ota  fxeyeOog  zov 
Tiu9ovq  iv  <?upLpt£Tpta  yy[x£>v  xotfzGzyjxdzog  zov  navTog  coiaa- 
Tog,  'lamp 92  sxre  rijg  ix  ptvwv  v?  a)lo9sv 93  atpiopporytag, 
ozz 94  purj  nXijSog  zh\  93  psuuav,  xat  o£?96  X£V©uv  avrtffnaOTt- 
xwg  97  ix  tmv  avTtx£tpt,£Vo>v  •  ou  [xrjv  aXXa  xani  twv  icryvpa g 
f'Aefpcuvbvzav ,  xaBoattp  ini  xoXtxwv  98  T£  xat  V£$ptTtx5v  99 
XtSteoVrav,  o<pSaXp.to)VTO)V 100  xat  tmv  ouTwg  oSiwg  101  xarsna- 
70VTMV.  H  7<zp  oSuvyj  xat  Szptxxzlx  zov  tpXzyp.a(vovzog  pi- 
pov g  102  atTtat  pzvp.xzog  yhovzat ,  xav  xnzpizzov  rj  103  to 
cruptnav  awpia.  Xprj  Tctvuv  IvSssstspev  aura  miziv  TYjvtxauTa, 

-frWTY.v  pour  TptTr.v  LP.  —  71  sXXc^oTep®;  ACEFG  LMNOPTX.,  sXcSoTsp®;  Ve., 
aXXoijuTs'ptoc  B. ,  avXoloTa’p®;.  S.  —  72  StcupaTv  ABCEFG  JLMNOPTSVeBaX..; 
TA  omettent  Sat  tt,v  oXs'6a.  —  73  tva  u.r,  BFGJLMNTOX. ,  sv  omis  d.  R.  — 
74 sor,puia  ACFLPT.,  oasvipula  omis  d.  M.,  u.r,  omis  d.  TX. —  75  pierpsiv  DHK.R., 
(iSTpirn?  tt;  (JuvatiEw;  tou  veotiJj...  P.  —  76  wXi;8o?  CEGLPS.  —  77  y.’Ju.£)v  AT. 
—  78  ouX«4  LP.  —  79  arcav  F.  —  80  isXs6oTOu.o5p.sv  GL.,  oXs6oTo5p.sv  P.  potir 
Jtsvoupsv.;  LP.  omettent  tx?  ^ovafos®;.  —  81  *ai  pour  ou  d.  DHKJR.,  ou 
omis  d.  NYe.  —  82  apTapzou;  C.,  orpos  tou;  otuTapxou;  P.  —  83  su0u;  omis  d. 
GLP.  —  84  <Mi  pour  ^si  FP.  —  85  noXXoi;  FGP.  —  86  An  pour  Sal  R.  —  87  sXXi- 
srapaorspav  D.,  eXXiirocre'pav  R.,  aXXBcsptorepav  LP.,  eXXKrsurspoiv  X.,  xotTooqxsvotD. 
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qujen  pliant  le  bras  la  veine  restant  entr’ouverte  ne  se  cicatrise 
pas  promptement;  c’est  du  moins  ainsi  qu’a  pense  Antyllus. 
Quant  ala  quantite  de  sang  qu’on  doit  extraire,  il  faut  la  mesu- 
rer  a  la  vigueur  des  forces  et  a  la  vehemence  de  la  maladie.  S’il 
y  a  une  grande  quantite  d’humeur  et  si  la  matiere  est  efferves- 
cente,  nous  tirons  du  sang  en  une  seule  fois  jusqu’a  lipothymie, 
pourvu  que  les  forces  du  malade  soient  vigoureuses ;  de  sorte 
que  la  defaillance  arrive,  non  pas  parce  que  1’humeur  s’ecoule 
dans  l’estomac,  ce  qui  cause  chez  beaucoup  de  gens  une  lipo¬ 
thymie  des  le  commencement  et  avant  un  ecoulement  de  sang 
suffisant,  mais  en  raison  de  la  soustraction  meme  du  sang.  S’il 
est  besoin  d’une  forte  evacuation ,  et  que  les  forces  soient  lan- 
guissantes,  il  faut  repartir  l’ecoulement;  el,  ayant  faitd’abord 
une  soustraction  incomplete,  la  renouveler  une  seconde  fois,  et 
une  troisieme,  si  cela  est  necessaire. 

Au  reste ,  nous  pratiquons  l’evacuation  sanguine  non-seule- 
ment  lorsque  tout  le  corps  se  trouve  dans  un  etat  de  diathese 
plethorique  ,  comme  dit  aussi  Galien ,  mais  encore  a  cause  de  la 
vehemence  de  la  maladie,  lors  meme  que  tout  le  corps  est  equi- 
libre  par  une  bonne  repartition  des  humeurs ,  comme  dans  les 
hemorrhagies  du  nez  ou  de  quelque  autre  partie,  quand  ce  n’est 
paslsTrepletion  qui  les  produit;  il  faut  faire  alors  une  evacuation 
revulsive  sur  les  parties  opposees,  mais  surf  out  dans  les  fortes 
inflammations,  comme  dans  les  coliques  et  les  calculs  nephre- 
tiques ,  dans  les  ophthalmies  et  dans  les  maladies  aigues  egale- 
ment  pressantes.  En  effet,  la  douleur  et  la  ehaleur  de  la  partie 
enflammee  sont  des  causes  de  fluxion  meme  s’il  n’y  a  aucune 

-  88  Si  orais  d.  ABCEFGLMNOPSVeBaT.  —  89  rpirov  ACDFGHJTKMOR. 

—  96  o'Xcv  DB.  —  9‘  xai  omis  d.  DHJKMR.  —  &  ini  omis  d.  B.,  &<sm?  rfe 
im-rik  S.,  ini  t&v  M.  —  93  r,  aXXo0;v  omis  d.  DHKR.  —  ai  ABCEFLMTNO 
VeBaX.  —  95f.S.,  pei<rc«5  GLP.  —  96  est  omis  d.  ABCEFGJLMNOPSVe 
BaTX.  —  97  ivTia-acTixi  P.  —  98  tS>v  xaXiTixav  MP.—  99  v£cPS>'/  ABCEFGJ 
LMNOPSVeBaT.  — 100  dc6aXf/.t>y  ABCFMPT.,  6?8aXtttS>v  EGLNO  VeBaX.,  te 
xxt-rwv  ABCEFG JLMNOPSV e Ba X .  —  <»»  ir'im  JKM.—  «>2  ^  ABCEGLMNOP 
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xevouvtk 104  yivaxriv  r,~tg  xpfxdzrecv ,0a  <pxcvezxt  [xx Xcxzx  zrj 106 
TS  {\kivlx  YXC  T?i  cpVGZl  Z OU  YX[XV0V TO?,  ZniGYGJKVVZX  107  yrjl  TYJV 
&px»,  you  tyjv  yapocit,  you  zd  £$yj  z ou  voGcvvrog.  E<j>’  «v  oa 
£771); 108  Tvjg  dixipovp.TJYjc  fleSdg  kazt  zee  yAz'/ixoVYi  fieyxkri, 
YxQxnsp  kni  izXevptziY&v  109  te  xa't  onxrixav li0,  xaXXwrov 114 

CCJX\X £V££V  TYJV  /JLETaSoXYJV  TOU  Xl[XXZ0g  £V  TYJ  XpOXli 2  V.SM  TY)  113 
GV'jZXZU  ’  £T£jOOV  114  0£  £<7T£  TO  X«T!Z  TYJV  118  ^XryfJLOVYjV  X’JXX 
TOU 1,6  XaTOE  fUfftV,  E7r££§Y)  0£/3/Xa£VO/JL£VOV  ImjrXstGV,  SC  [X£V  117 
yjv  Ip.TxpoaSs'J  d>[xdzepov ,  BpvQpdrspdv  re  you  %a»96zeponi  1,8 

7£V£T£H  ‘  St  §£  fMJ  119  TOtOUTOV  YjV  120  ifUtpOlrffat,  £7T£  TO  flsXoV 
Wxpmetat  Yazoitzaftevov  121 .  Ou  /xijv  lx  ttovtoc  zpdjzov  r.spi- 
fxevecv  xpy  tyjv  [xszx§oXy)V  •  aXX’  122  sx®’  ote  x?'t  7r/so  tou 
7  evicr9xt  %<mfs9ai  n poafoei  md  oettyjv  123  tyjv  araav  ‘  Vjtoe 
ot«  124  dvvx[xscog  xppacrztav,  yvdari  123  [xxkixzx  Xuo/xevyjv 
tootyjv  T5JV  (7OU7/X05V  xTzzopsvog 126  •  eipriuetg  ydp  xuzcvg  ava- 
[xxXGug 127  yxzx  Gfodpo'vnzx  xat  [XT/e9og,  yj  xat  xavopovg  • 
y.Xl  o  TOVOC  TYJC  <35U<7E<MS  128  OxX«?«V  OTCVOUffOV  129  ‘/JOY?  TYJV 

ouvajxtv  130  £VO££XVutc££  •  yj  xai  Six  <p^sy[xovHg  yxyoyi9scxv, 
!v(ot£  7 a/3 131  ouSlv  p.e9tYi<7cv  132,  aXX’  eaaT/Yzxt 133  csoo.owg. 

SVeBaTX.,  atria  J.  —  103  eit,  M.  —  104  icsvouv  GLP.  —  105  apuoicrstv  Ba.,  eatwiTat 
ORS.—  >06tt.vD.  ,  77;  omis  d.  LP.  —  107  WEtaxosowraiLP.  —  108  eOKt  HE.,  iyps 

£latp...  R.  -  109  -1e-JjS)7  D.,  TrXsupUEMV  M.,  7E  omis  d.  M.  -  1,0  YC7CCT71TU4&V  J.  — 

111  xaXX’.ara  D. —  1,2  X?5t?  tous  exeeptd  S.  —  1,3  77  omis  d.  M.  —  li4  ETC  pc;  R.  — 
**?  77 n  omis  d.  DMPT.  —  “8  tSv  P.  —  «7  st  uiv  cuv  fy  D.  —  118  Ir.poTEpe*  T. 
—  119  [i7i  est  omis  d.  ABCEFG  JLMNTXOPSVeBa.  Tous  Ies  commentateurs 
out  egalement  omis  la  particule  negative,  et  void  la  traduction  de  ce  passage  par 
les  deux  principaux  que  tous  les  autres  ont  imites  ;  Cornarius  dit  ;  «  Xam  dum 
»  amplius  calescit,  si  prius  crudior  erat,  rubicundior  et  flavior  evadit.  Si  vero  talis 
»  prius  erat,  ad  nigriorem  colorem  adassatus  permutatur.  »  G.  Andernacbus  dit : 
«  Quoniam  largius  incalescens,  si  quidem  prius  erat  crudior,  rubicundior  magisque 
»  flavus  evadit;  si  autem  talis  prius  exstiterit,  in  nigrum  adustus  mutatur.  »  Je 
trouve,  quant  a  moi,  que  le  sens  donnd  sans  la  negation  par  les  commentateurs, 
par  les  deux  Editions  imprimees  et  par  beaucoup  de  manuscrits,  n’est  point  con- 
forme  aux  notions  medicales  professdes  constammeut  par  notre  auteur.  J’ajoute 
qu’en  bonne  logique  generale ,  et  mAme  en  logique  grammatical,  la  negation  res- 
sort  in4vitablement  du  premier  membre  de  la  phrase,  et  que  toioutgv  doit  se  rap- 
porter  dvidemment  a  mu. otejcv,  et  non  point  a  IpoSpcTEpcv  te  xai  ?*v8o7spcv.  II  y  a 
rapport  grammatical  direct  et  symdtrie  entre  les  deux  membres  de  la  phrase : 
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humeur  superflue  dans  la  totalite  du  corps.  II  taut  en  conse¬ 
quence  agir  alors  plus  parcimonieusement ,  pratiquant  l’evacua- 
tion  qui  parait  le  mieux  s’accorder  avec  l’age  et  le  temperament 
du  sujet,  ayant  soin  de  considerer  le  temps,  le  lieu  et  les  habi¬ 
tudes  du  malade.  Dans  le  cas  ou  quelque  grande  inflammation 
existe  dans  le  voisinage  de  la  veine  ouverte,  comme  chez  ceux 
qui  sont  affectes  de  pleuresie  ou  d ’hepatite ,  il  est  tres  bon  d’at- 
tendre_qu’il  y  ait  changement  dans  la  couleur  et  dans  la  consis¬ 
tence  du  sang ;  car  celui-ci  dans  l’inflammation  est  autre  que 
dans  l’etat  naturel ;  en  effet,  pendant  qu’il  s’echauffe  davantage, 
il  devient  plus  rouge  et  plus  jaune,  si  auparavant  il  etait  plus 
cru  ;  et  lorsque  au  contraire  il  n’etait  pas  cru  d’abord,  la  coction 
le  rend  noir.  Il  ne  faut  pas  cependant  attendre  ce  changement 
en  toute  occasion;  il  est  quelquefois  convenable  d’arreter  la 
saignee  avant  qu’il  se  manifeste,  et  cela  pour  deux  raisons  :  ou 
a  cause  de  la  debilite  des  forces ,  et  vous  reconnaitrez  quelle  a 
lieu  par  le  toucher  du  pouls;  car  vous  le  trouverez  irregulier, 
quant  a  sa  force  et  a  son  developpement ,  et  meme  presque 
efface;  la  vigueur  naturelle  venant  a  s’affaisser  montre  que 
desormais  les  forces  s’affaiblissent :  ou  a  cause  de  la  malignite 
de  l’inflammation,  car  quelquefois  elle  ne  s’affaiblit  pas,  mais  se 

ei  piEv  b  et  si  <Se  ji.ii  b  IfwipooflEv.  Je  ne  puis  discuter  davantage  le  sens 

dn  texte ;  j’en  ai  dit  assez  pour  qne  le  lecteur  puisse  s’en  faire  une  idee  juste. 
Ceux,  d’ailleurs,  qui  sont  au  courant  de  la  thgorie  humorale  des  anciens  sur  la 
erudite  et  la  coction  des  humeurs,  comprendront  faciiement  la  pensde  de  notre 
auteur.  —  120  elr.  ABCDEFG  JLMNOSVeBaTX.,  b  omis  d.  P.  —  xarz- 
irrau-Evov  P.  —  122  xarf  P.  —  >23  lerf*,  omis  d.  PX.,  tt,v  omis  d.  ET.  — 
124  k-oi  S„  £td  omis  d.  TXABCEFG  JLMNOPSVeBa.  —  423  rbar,  Sk  Try 
zaTaXuc,[/.s'vr,v  oftfyftwv  EX.,  tioXHTrs  Xvcu.i'iry  omis  d.  ACDHJKMNOP 
SVeT.  —  ‘26  <nrro>EvaV  Ve.  —  427  avep.aX»  P.  —  >28  ABCEFGLMNOP 

SVeBaTX...  J’avoue qu’ici  encore,  malgre  l’opinion  contraire  des  commentateurs, 
des  textes  imprimes  et  de  beaucoup  de  manuscrits,  je  prdfere  la  version  <pu<re«;  a 
puasa;,  la  force  avec  laquelle  le  sang  coule  ne  me  paraissant  point  avoir  de  relation 
biendirecte  avec  la  vigueur  constitutionnelle  du  malade.  —  129  avovcuoai;  Ve., 
dTovoumr,;  ABCEFOX.,  drovcuoYiv  DGBa.  ,  fS'n  ABEFGJMNO  VeBa.  — 
130  TT,;  (Juvauiew?  E.,  (teucvuTai  S.  —  134  fip  Xju  cuiS'ev  D.  —  432  f/.e6i<rrT,atv  DR., 
aaSiraiv  T. —  433  eoipixTai  GDGLRXTSVe. ;  LP.  omettent  depuis  t,  xat 
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Et  os  [j.rtoh  xaXvot  134  zovzm,  o  ts133  YJ.iJ.vm  cry.ij.aKm  seyj, 
TtZpt'XZVZtV  OS? 136  T YJV  fASTaSoXrJV,  YOU  pJXXoV  St137  TO  TZZpiiyo'J 

tvxpazov  stvj. 

Et  os  TO  aFjxa  tt^oo  138  rijg  axvzapv.ovq  139  v.zvaozaq  sm- 
oyz9zvt\  (toOto  Ss  ■jivzza.i  rj  140  ota  SstXtav  ts  141  xat  Xztno- 
9vp.{ocv,  rj  oca.  9pbp.Gov,  yj  ota  fitatoev  142  otph/Ztv),  7:00c  sxaoTov 
zovzm  143  app.oGop.z9c/.  •  txjv  fisv  Xzmo9vp.tav ,  zoeg  botppoev- 
zoTg 144  ccvay.zap.zvot ,  t^v  ts  otpty&tv  14°,  xvtsvzzq  zbv  dzoptov, 
tov  os  6po[j£ov ,  v?  zXaiov  zmyvozt,  f)  tyj  146  toov  SoxtvXojv 
mSXt'dist  147  StorXuoVTSc.  H  os  Xot7rr)  Tijg  tpXzGozoplaq  izapa- 
oxzvri  Tract  •jvuptp.oq.  AXXa  TOUTa  p. sv  hit  tvjc  148  xct’ 
ar/xma. 

Et  §s  149  cwro  p.zzar.ov  r\ 1S0  bttpodpzotq  tag  hit  xz tpaXaXytm 151 
yiyotzo,  T.poaT.aazk’<\oavziq  152  avzovq  hri&q&opsv  TatvtStw 153 
xaTa  tov  zpayrtXov ,  TiapzvSzozt  5 axzvXov  xaza  zbv  fipbyyov 134 
tov  izvtypbv 155  airofzvyovzzq  ■  xat  nkripaOzicav  tyjv  tpXiia 
tyjv  sv 136  p.zza~a  01z.X0p.zv  av.p.vj  tpXzGozbp.ov  yj  op.tXlou.  Tov 
aurov  os 157  zpbnov  xat  Tag  kmnoXvjq  oparjiztba.q  138  ot’  btpQal- 
p.cav  ypovtccj  zip.op.zv ,  ota  Yua.9coY.ov  pjX-oq  439  tyjv  tou 
atjxaTog  zxpotav  r.otovp.zvot  •  xat  zaq  vno  160  tyj  yXtao'CYj  os 
cpXzGaq  tag  ssrt  owayytxov  161  r.aOovg  iyxapoiaq  162  zv.zzp.o- 
pzv,  tpvXa.zzbp.zvot  tyjv  otpfyZtv.  Ttvsg  os  xat  Tag  sv  Tote  p.zya- 
Xotq  xav9oiq  bta.cpacvziq  tpXzGaq  b>g  hii  zm 163  sv  tyj  xsyaXij 
yj  To?g164  btp9a.Xp.oiq  ypovtm  voot)p.xzm  bp.otozpoTtaq  bta.t- 
povotv 163  •  s®’  &)V  xat 166  Tag  svoov  twv  pvxzypm,  vjzot  itapa- 

tp\...  jusqu’a  eatcarai  inclusivement.  —  134  xoXuetv  P.  —  135  ore  0  xau-vtov  E.,  ts 
omis  d.  LP.  —  438  ^  LP.,  £r.  S.  pour  £sl.  — 137  et;  pour  si  R.  —  138  *po;  NVe. 
—  I33  a?T«?y.o5s  P.  —  140  $  omis  d.  S.  —  141  ts  omis  d.  BCGJNOPS  VeBa.,  A 
pour  xat  S.  —  142  ptaiav  ts  tup...  ABCEF  JMNOVeBaTX.  —  143  tputw  P.,  aflao- 
£o'u.s0st  M.  —  144  oapstvTOt;  0.,  owpavTos;  M.,  oaopavrtxoT;  N.,  toT;  omis  d.  T.  — 
143<rat?iv  avos'vrs;  Ve.  —  146  Tt  pour  rri  R.,  -ri  omis  d.  T.  —  147  smftaX^et  ABCT 
FGJLMOPSVeBa.  Corn.  G.  Andern.,  ex6Xiyet  EX.,  esEiTfftJtst  Dalech.,  i\*vilo»Ts? 
LP.  _  i«  TOr;  CFGHLMNRVeBa.,  tSv  T.,  *sPt  vf,;  0.  —  149  A  S’  a-b  BGLNP 
YeBa.,  imnu  u.=t...  D.  —  150  A  omis  d.  LP.  —  151  xs<paXa>.-jtx5v  ESX.  — 
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soutient  vigoureusement.  Si  aucune  de  ces  circonstances  ne 
s’y  oppose,  et  si  le  malade  est  dans  toute  la  force  de  1’age ,  on 
doit  attendre  le  changement,  surtout  si  l’air  ambiant  est 
tempere. 

Mais  lorsque  le  sang  s’arrete  avant  un  ecoulement  suffisant 
(et  cela  a  lieu  ou  pour  cause  de  pusillanimite  du  sujet  et  de  lipo- 
thvmie,  ou  par  suite  d’un  thrombus,  ou  parce  que  la  bande  serre 
trop  fort),  nous  gouvernons  en  raison  de  chacun  de  ces  acci¬ 
dents  :  contre  les  lipothymies ,  en  faisant  respirer  des  odeurs ; 
contre  la  constriction ,  en  relachant  la  bande ;  contre  le  throm- 
bus^enle  dissolvant  par  une  lotion  d’huile  ou  par  la  pression 
avec  les  doigts.  Le  reste  de  ce  qui  regarde  la  saignee  est  connu 
de  tous.  Toutefois  cela  conceme  les  saignees  du  bras. 

Mais  si  Ton  pratique  la  saignee  au  front  eomme  cela  a  lieu 
dans  les  cephalalgies,  apres  avoir  bassine  la  partie,  nous  Herons 
le  cou  avec  une  bandelette,  en  interposant  un  doigt  devant  la 
trachee-artere  pour  eviter  la  suffocation ;  et  quand  la  veine  du 
front  sera  gonflee,  nous  l’inciserons  avec  la  pointe  d’un  phlebo- 
tome  ou  d’un  bistouri.  Nous  ouvrirons  de  la  meme  maniere  les 
veinesjugulaires  superficielles  dansl’ophthalmie  chronique,  pro- 
curant  l’ecoulement  du  sang  avec  la  cupule  d’une  sonde.  Nous 
divisons  encore  transversalement  les  veines  qui  sont  au-dessous 
de  la  langue  dans  les  esquinancies,  en  omettant  la  ligature  du 
cou.  Quelques-uns  incisent  de  la  meme  maniere  les  veines  ap- 
parentes  aux  grands  angles  des  veux  dans  les  maladies  chro- 
niques  de  la  tete  et  des  yeux.  Dans  ces  memes  cas  ils  font  aussi 
jaillir  le  sang  des  veines  interieures  des  narines  en  les  froissant 

151  rcpoarowT.aavTe;  P.,  *poavrXwiavT£s  S.,  wpoffawav-AwravTSS  Ve.  —  153  zmiSia 
CDFHJKOT.  —  »»  Ppo'xov  S.  —  >53  roD  svTi5  BEFG LMNOPRBaX.  — 
«*  £v  ™  EG  LPRS.  —  >57  'si  omis  d.  D.,  Sr.  T.  —  >58  aofay.nSx;  JNOR.  — 
>59  W.Xr,;  ADGHJKLORT.  —  160  i-i  pour  urn  DE.  —  161  /.ova-pr.t«5  DHKR.  — 
162  £-|*ap<ria;DHJKLR.,  ABEFTGMNOVeBa.,  extsavofisv  tous  excepte 

LMP. —  >88  tojv  omis  d.  R.,  eut  tbv  xs^aXiiv  L.,  i~\  rrn  xeo aXr.'i  P.,  ~r.  omis  d. 
S.  —  >84 xat  pour  ii  S.,  toT;  omis  d.  S.  — 165  S itxtpc.5u.Ev  EX. —  >88  u-r,  pour  xat R  — 
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Blvtyzi 167  §!«  [lying  168  nvpyvog,  y  169  Sia  xivav  xpuyjiS>vm 
ipzQti'ovxeq  pyyvvovxi.  Rat  rag  iniaBzv  os  twv  mtmv  171  J$£K 
ta  nzpi  yzipalyv 172  Tra^Yj  dtaipavat  •  Tag  1,3  5s  xa-r’  ryyyy  «s 
art  ts5v  vz<pptxiy.av  174,  xat  -rag  iv  TOtg  axpoiq,  To?g 175  Xj5v 
v~epv.ziuiv'jiv  SsGfioig  [xopicov  ~.y  xz  tmv  176  yjipav  crtcr-pvbu 
xat  tyj  TMV  7ioocov  fiaUczi 177  nl-upbtaccmzg  Btatpovoriv.  Ev  jxsy 
tyj  zva>vv[ia  yu pi  km  crnlyVM&v  xyv  jxsToc§y  [xahxxa  [iixpou 
xz 178  xca  napapixov  SaxryXou,  sm  os  ynxxiy.uv  iv  xy  os^ta  • 
Y5  7*/5  tmv  ox^mv  xsv&xrtg 179  sx  p.av.pov  [ixAlov  yivapiJvy  180 
npaxrtxaxzpav  xyv 181  avxhnaaiv  ipyuZzxai.  Ev  §s  T&j 182  rroS't 
Yia.Bu.nzp  ini  izyiaaiYuv,  y  x&v  xata  tyjv  vaxzpocv  tyjv  188  avu. 
xzpa>  Toy  ivocBzv  aaxparjukov,  xip-vovaiv. 

167  napaSXttJiEi  SaxzuXci^  Six  N.  —  188  Gy.rX?d  BDFGHJKLNOPRTSVeBa. , 
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avee  le  bouton  d’une  sonde ,  ou  en  les  irritant  avec  un  corps 
raboteux.  Ils  ouvrent  aussi  les  vaisseaux  situes  derriere  les 
oreilles  dans  les  maladies  de  la  tete ,  et  ceux  du  jarret  chez  les 
nephretiques  :  comme  aussi  on  saigne  les  veines  des  extremites 
apres  avoir  lie  les  parties  qui  sont  au-dessus,  pour  les  faire  gon- 
fler  par  le  frottement  des  mains  et  par  la  marche.  Dans  les  ma¬ 
ladies  de  la  rate ,  c’est  la  main  gauche ;  dans  celles  du  foie , 
c’est  la  droite  qu’on  saigne  a  la  veine  situee  entre  le  petit  doigt 
et  l’annulaire.  En  effet ,  la  saignee  des  extremites,  faite  surtout 
loin  du  mal,  produit  une  revulsion  plus  effieace.  Dans  les  affec¬ 
tions  coxalgiques  ou  uterines  on  incise  au  pied  la  veine  qui  se 
trouve  au-dessus  de  la  malleole  interne. 

N.  omet  depuis  i'eljtaj'usqu’aorpaJCTOc...  inclusiv.,  et  met  ev  TvucoTspav. — 181  tt,v  omis 
d.  R.  —  >82  im  GLP.  —  183  tx  ABCEFGLNOPSVeBa.,  ivaTs'pov  JR. 

avwTspou  P.  Void  la  traduction  de  cette  derniere  phrase  par  Dalechamp  :  «  Nous 
»  ouvrons  les  veines  du  pied  en  la  sciatique,  et  celles  qui  sont  au-dessus  de  la 
»  cheville  interne  dans  les  maladies  de  matrice ;  »  ce  qui  n’est  pas  conforme  au 
texte. 


CHAPITRE  XLI. 

DES  VENTOUSES. 

Nous  ne  faisons  usage  des  ventouses  ni  au  commencement 
des  maladies ,  ni  quand  il  y  a  plethore,  mais  seulement  lorsque 
tout  le  corps  a  ete  d’abord  evacue,  qu’il  n’y  a  plus  d’afflux  dans 
la  partie ,  et  qu’enfm  il  est  neeessaire  d’operer  quelque  mouve- 
ment,  de  soulever  et  d’attirer  l’humeur  vers  le  dehors.  La  ven- 
touse  seche  dissout  les  flatuosites,  arrete  les  rhumes  qui  tombent 
sur  l’estomac ,  attire  le  sang ,  et  d’un  autre  cote  detourne  celui 

tm  (icpta  -  ABCEFJNOSVe.  —  4  tov  [topiwv  D.  —  5  Zp£‘av  eirejevr.Tai 
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qm  se  porte  sur  un  endroit  lorsqu’on  la  pose  sur  les  parties 
opposees.  Elle  fait  encore  venir  a  la  peripherie  le  sang  des 
parties  profondes,  et  en  general  elle  produitle  deplacement  des 
humeurs  et  l’evaeuation  des  esprits.  La  ventouse  scarifiee  four- 
nit  aux  principes  une  perspiration  plus  efficace,  en  faisant  sortir 
sensiblement  des  parties  profondes  les  matieres  nuisibles.  En 
effet,  elle  provoque  l’evacuation  non-seulement  du  sang,  mais 
aussi  des  autres  humeurs,  surtout  lorsqu’elle  est  appliquee  avec 
une  tres  grande  flamme. 

Si  nous  voulons  faire  l’evacuation  sur  des  parties  chamues , 
il  fautd’abord  scarifier  etensuite  appliquer  la  ventouse.  Mais  si 
la  partie  est  peu  chamue,  on  doit  d’abord  poser  la  ventouse 
seehe,  et  quand  la  partie  s’est  tumefiee,  nous  scarifions,  puis 
nous  la  replacons  une  seconde  fois.  Si  nous  voulons  provoquer 
une  faible  evacuation ,  nous  nous  contentons  d’une  seule  inci¬ 
sion;  si,  une  forte,  nous  en  faisons  plusieurs.  De  meme,  si  nous 
voulons  retirer  le  sang  le  plus  subtil,  nous  scarifions  superfi- 
ciellement;  si,  le  plus  epais,  profondement,  et  aussi  quand  nous 
voulons  evacuer  le  sang  extravase  par  suite  de  coups.  La  pro- 
fondeur  moyenne  des  incisions  a  pour  Iimite  1’epaisseur  seule 
de  la  peau.  Or,  quelques-uns  ont  imagine  pour  cet  usage  un 
instrument  compose  de  trois  bistouris  egaux  joints  ensemble  de 
maniere  a  faire  d’un  seul  coup  trois  incisions;  mais  nous 
crovons  que  cet  instrument  est  incommode ,  et  nous  nous  ser- 
vons  d’un  simple  bistouri.  D’autres  emploient  des  ventouses  de 
verre ,  afin  qu’on  puisse  voir  au  travers  la  quantite  de  sang 
ecoulee  dans  l’operation ;  mais  eelles  d’airain,  supportant  une 
plus  grande  flamme,  tirent  davantage  que  eelles  de  verre,  qui 

—  28  uafle?  0.  —  29  Si  pour  guv  MS.,  c5v  omis  d.  ABCEFGLNOPTXVeBa.  — 
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d’ailleurs  se  brisent  facilement.  Ceux  qui  avecdes  cornes  attirent 
en  sucant  par  la  bo  ache,  font  une  moindre  evacuation  d’une  part, 
et  de  l’autre  ne  dessechent  pas  la  ou  il  le  faudrait,  comme  avec 
les  ventouses  enflammees. 

Au  reste,  lorsque  nous  devons  appliquer  la  ventouse,  nous  dis- 
posons  verticalement  la  partie  et  nousplagons  l’instrumenthori- 
zontalement.  En  effet,  si  nous  le  collions  verticalement  sur  le  ma- 
lade  couche,  la  meche  tomberait  en  meme  temps  que  la  flamme 
sur  la  peau  et  la  hrulerait  douloureusement  sans  necessite.  11  faut 
que  la  capacite  de  la  ventouse  soit  proportionnee  a  la  grandeur 
de  la  partie  qu’elle  doit  couvrir ;  c’est  pourquoi  il  y  a  beaucoup 
de  ventouses  de  diverses  dimensions.  De  meme  aussi  celles  qui 
ont  un  long  cou  et  une  large  panse  tirent  davantage  que  les 
autres.  En  tout  cas,  il  faut  se  garder  d’appliquer  les  ventouses 
pres  des  mamelles ;  car  celles-ci  venant  a  tomber  dedans ,  et 
s’y  gonflant  considerablement,  les  ventouses  deviennent  diffi- 
ciles  a  retirer,  et  alors  on  doit  les  envelopper  d’eponges  imbibees 
d’eau  chaude,  car  c’est  ainsi  qu’elles  se  relachent.  Si  de  cette 
maniere  elles  ne  se  relachent  pas,  il  faut  les  perforer. 

ts  omisd.  LPS.  —  ^  Si  omisd.  GLP.  —  57  exccttovts;  ABCDEFG JLXNOPS 
VeBaT.,  exmffTGVTai  M.,  -jap  omis  d.  P.  —  58  iaura;  P.  —  59  N.  — 68  Si 

ABCDEFG HJLNOPSVeBaX.,  too'-^cis  omis  d.  U.  —  «  weaiSoJ-stv  L.,  sspt- 
SaXcv  P.  —  62  avaipeOoisv  D.,  ttEpsOeisv  HER.,  ivtyfcizi  0. 


CHAPITRE  XLII. 

DE  LA  CAUTERISATION  DES  AISSELLES. 

Lorsqu’il  s’est  produit  une  luxation  de  l’articulation  de  l’e- 
paule,  chez  quelques  personries  la  tete  de  l’humerus  tombe  tres 
frequemment  hors  de  sa  cavite,  soit  a  cause  d’une  humidite 
surabondante,  soit  parce  qu’un  glissement  incessant  a  fraye  un 
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Xzr’  Hgo\ta9j)aei  oSo7rotY}0ijvat  zov  zonov.  T v^vtxooTa  oov  ini  tyjv 
xaoctv  a'piy.vov[xe9x.  A e?  zoi'wv,  rj  vnzlov 6  vj  kni  to  uyisg 
n'Asi)pb-J  xvaxliQvjzog  zov  xa/xvovTog,  to  evSotEjOGV7  ~rjg  [xx- 
o'/aXxjg8  §£|Oju.a,  xa5’  o  p.xkiazx  zb  axoov9  bmtnx&t,  zoig 10 
SaxToXotg  T/jg  yjtpbg  zrigapixzzpxg  y  crjxiozpoig  11  atfOrstvavTa, 
'ktnzoTg  xat  imtxYixsai  nznupoiyzatxi'Joig  xocuzzipioig  (Sioc/.xuoai, 
«XPC?  °v  12  T°  xw->~hpiw  xvzinzpianxazov  xocra  ty)v  fjuav  eth- 
SoX'Jjv  ooo  koyxpxg  yvjiaQxi  •  xat  st  7:0X0  to  ixszxSu  zouzav 
stY]  StaoTvjaa ,  Tvup-ijvi  [xriXijg  13  $tex§aXovTEg  St’  ootm y  14 , 
izipxv  kv  zSi  [xeoa  notfiffDfxzv  ioyxpccj ,  xatovTEg  d%otg  oo  18 
to  xootyjoegv  hzuyri 16  tyj  av;Xyj.  Rat  vzipxg  Se  Soo  /3oo- 
Xsto(£  Irniox/satvjg  iayxpxg  7  tv&aQxi  nap’  kxaxipov11  zftg  [xioyg 
twv  tipi)[xivav ,  E70V  sxEEVMV  18  xnzyouaxg  oia.’jzriu.y.  y.xrx 
xzzpor/avov  ayyip.x.  BaSog  §s  yy.uaou.VJ  pj  nliou  too  ozptxx- 
Tog,  art  vzvpx  xat  aoEVEg  xat  efS/oa  Sovapva  ^X£7fxovrjv  e/a- 
7T0£^(70:t  19  XOEE  §VOZpyZlOCJ 20  UnoXZVJZM .  ©EjOa-EOEIV  5e  ixzzx21 
zrjg  zov  npxaov  xat  22  tg5v  aXcoo  zzzpt[X[xzvav 23  zmOzozag 24 
xat  rijg  aXXvjg  rfjg  25  sm  two  kayxpxyj  znt[xzXz{xg.  K at  to  26 
/xETa  TaoTa  nzyularj  [xzvng  27  kvzoyzi'J  zp  yttpi. 

GLP.  —  5  rcomisd.T.,  otv^^N.  —  60tctEou?  ABCEFGHJLNOPSVeBaTX. 
—  ■»  rS  tvtfoTsp©  LPS.,  TO  IvJo-repM  ABCEFG  JMNOVeBa.  —  8  p-oXa-//,;  K., 
(S's'pfu.av  P.  —  9  xpflpcv  pour  axpcv  ABCEFG  JLMNOPSVeBaTX.  —  10  toT;  <5W. 
(SAxtuXois  ABCDEFG  JLMNOPSVeBaTX.  —  U  *pu*rp<»  G LP.,  avaTstvovra BG 
G  JNOSVeBa. ,  avarstvavra?  LP.,  dvaTsivavras  MR.  —  12  ouv  pour  oi  P.  Cor- 
narius  vent  qu’on  Use  ainsi  ce  passage  :  &x?  ’-5  °5  r.ara  to  xaur»-piov  avTiorapaorov 
xara  to  pJav,  x.  t.  X.,  lecon  qui  n’est  autorisee  par  aucun  manuscrit.  —  13  irjpwt 
<ru.-nX.7i  ABCEFNOPSVeBaX.,  ~upxv'.  ojuXn;  HK.,  iruptvta  puXst  GL.  —  14  A’  au- 
M.  —  15  ouv  pour  g5  LP.  —  16  e-’.tuxx  AEBa.,  svtuxoi  D.  —  a  irap’  exarepa 
j)HK.  —  18  sxe;vai«  XABCEFJMNOPSVeBaT.,  Ixeiaat  G.,  sXxuoxi  L.,  ixiyoi- 
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chemin  dans  cet  endroit.  Alors  nous  sommes  obliges  de  recourir 
a  la  cauterisation.  II  faut  en  consequence  faire  coucher  le  malade 
sur  le  dos  ou  sur  le  cote  sain ;  puis ,  au  moven  des  doigts  de  la 
main  gauche  ou  a  l’aide  de  crochets ,  tirant  la  peau  de  la  partie 
interne  de  l’aisselle,  celle  surtout  vers  laquelle  tombe  la  tete 
de  l’os,  nous  brulons  avee  un  cautere  incandescent  mince  et 
allonge,  de  telle  sorte  que  le  fer,  pousse  de  part  en  part ,  fasse 
deux  eschares  d’un  seul  coup ;  et  s’il  y  a  un  grand  intervalle 
entre  elles,  nous  faisons  passer  une  sonde  a  noyau  dans  le  trajet, 
et  nous  faisons  une  autre  eschare  entre  les  deux  premieres, 
brulant  jusqu’a  ce  quele  cautere  rencontre  la  sonde.  Hippocrate 
conseille  de  faire  encore  deux  autres  eschares  de  chaque  cote  de 
celle  du  milieu  et  a  egale  distance  des  deux  premieres,  de  ma- 
niere  a  avoir  une  figure  tetragonale.  Nous  ne  brulons  pas  plus 
profondement  que  la  peau,  parce  qu’au-dessous  se  trouvent  les 
nerfs,  les  glandes  et  les  autres  organes  qui  peuvent  produire 
^inflammation  et  la  difficult^  de  fonctionner.  On  traite  par  l’ap- 
plication  de  poireau  et  de  sel  eerase  et  par  les  autres  moyens 
con venables  aux  eschares.  Apres  tout  cela,  il  faudra  prescrire 
au  malade  d’user  prudemment  de  son  bras. 

sat;  ABCEJMNO  VeBa.  La  mention  de  ces  deux  eschares  qui  achfevent  la  figure 
tetragonale  ne  se  trouve  pas  dans  ce  qui  nous  reste  d’Hippocrate.  On  y  trouve  au 
contraire,  dans  le  livre  nsji  aj9fa>v,  ch.  1",  tout  ce  qui  precede  et  ce  qui  suit.  — 
»  ryvsvioai  ABCEFNOSVeBaTX.,  -faYvxsatGLP.,  frpzmtratM.  —  20  iW^Etav 
omis  d.  P.,  euos-fststv  L.,  u—V.siTa'.  AELPBaX.  —  21  pour  (Asri  ABCEFG J 
LMNOPSVeBaTX.,  tS;  omis  d.  T.  —  22  aari  pour  xal  ABCEFG JLMNOPS 
VeBaTX.,  tSv  omis  d.  MO.  —  22  tSv  tetsua..  DHKR.,  t*TPty(Asv«v  R.  —  M  imi- 
Oiasa;  XABCEFG JLMNOPSVeBa.  —  rf,;  omis  d.  LP.  —  2«  tu  KMR.,  ti 
omis  d.  GLPT.  —  27  mooXayiAava  P. 
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Mr'. 

nEPi «  nAPA4>raN  aarttaon  kai  eeaaakttaon  2. 

nuputfiouica  oaxzvlot  nap  a. 3  xriv  yzipa,  noz'z  jih  iyyiig* 
twv  psydXav  SaxryXav ,  ttote  h  z otg  pixpoiq  •  anrAuq  §s 
woSyj  xott  jrapa  t«v  aXXav  Ttvoc3.  TSv  §s  napayvopivav ,  ot 
p-sv  ox  oXoy  aapxuoztc 6  story ,  ot'  os  ^ott  bazia  zyovaiv  zv 
ixvzocg 7,  lv«rre  §s  xszt  ovvya.q.  Twv  os  vyovzuv  baza.,  oi  pzv 
a-o  apQpov*  tyjv  fx®u<7tv  iyovat,  xotvwvoyvTsg  9  izipa  Sax- 
™X<a  t%  Ttpcg  «p0pov  oyp.§oXyjg 10,  ox'  oe  tko  oxyTaXyjg  extte- 
ovxa.aiv  ■  ovzot  11  p.sv  oyy  ot'  aro  oxyTseXvig  fooorotVTog  12 
br/.t'jrizouai'j 13 .  Ot  oh  aXXot  xtvoyvrat  tots.  iXXa  twv  piv  oap- 
xwSwv  14  euxoXog  77  airorarq  •  zip.vop.zv  yap  ouJXp  zb  nzpiz- 
tov  oiapnab.  T<wv  os  an  apQpov  nzpiaxzXzazipa 13  77  zyyzi- 
priaiq.  Twv  oyv  d.~b  axmakriq  zxnzfvxdzuv  16  np&zov  z'civ 
aa.pY.a  xazd.  xuxXov  17  sxzip.vop.zv  pJypcg  baziov ,  outo  ®s 18 
to  oaziov  z5>  zxxonzi  19  ocaxbnzopzv ,  yj  rcptost  ay-ro  a^at- 
poypsv20.  Ev  §e  tyj  Bzpanzia  iqiopzv31  xai  dnovXovpzv 22  ay- 
t«  aanzp  xocizi  twv  zv  zoig  bazoig  zpa.vpar.orj  z/.iyopzv. 

1  uipi  Ttiv  R . ,  upoouwr  OT.  —  2  xai  i^aJaxTuXwr  omis  d.  JT.  —  3  uspl  pouruap* 
EGLNPVe.  —  4  s08u  pour  i-fju;  DHKR.  —  5  ir  rot;  aXXoi;  remplace  uapa  tuv 
ittm  Ttva  d  M  ,  xai  est  omis  d.  P.  —  6  do/uSac;  D.,  aap x5.Se;  T.  -  2  auroT;  JM. 
8  oi  pir  dpSpwr  Tr?i  D.  —  9  Si  mpt>  T.  — 10  ip.Sc/r,;  M...  Ce  qui  suit  varie  beau- 
coup  dans  les  manuscrits  :  Ot  Si  dub  fjxurdXn;,  oi  xai S-.x  -a vto; dxtvr.Touaiv  DHKR.; 
L.  omet  depuis  cStoi  piv  jusqu’a  dxirr-cusiv-  inclusiv. ;  Ve.  construit  ainsi  :  oi  Si 
duo  axUTaXns  Ixusouxusiv.  O’jtoi  ai»  o5r  oi  dub  oxutoXt,;  Sia  uawh;  ixus®uxsKrc*  ■ 
ourot  psir  cur  oi  duo  cxurdX?,;  Sta  uavrb;  axivurouaiv...  —  11  c!  pour  outc.  S.  — 
12  uavTw;  S.  —  18  dxivrrroi  siaiv  S.  —  14  oapxcoSar  oi  dub  oxuTaXm;  euxoXo?  L. 
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CHAPITRE  XLIII. 

DES  SIX  DOIGTS  ET  DES  DOIGTS  SURAJOUTES. 

II  peut  naitre  des  doigts  anormaux  a  la  main ,  tantot  pres  du 
pouce,  tantot  pres  du  petit  doigt ;  on  en  voit  rarement  pres  des 
autres.  Or  de  ces  surcroissances ,  les  unes  sont  entierement 
charnues  et  les  autres  ont  des  os,  quelquefois  meme  des  ongles. 
Parmi  ceux  qui  ont  des  os ,  les  uns  naissent  de  l’articulation  et 
ont  leur  jointure  commune  avec  l’autre  doigt ;  les  autres  sont 
greffes  sur  la  phalange,  et  ces  derniers  sont  toujours  prives  de 
mouvement.  Les  premiers  peuvent  quelquefois  se  mouvoir. 
L’amputation  de  ceux  qui  sont  charnus  est  facile;  car  nous 
retranchons  en  totalite  ce  qui  est  inutile  avec  un  bistouri.  Mais 
l’enlevement  de  ceux  qui  proviennent  de  l’articulation  est  plus 
difficile.  Quant  a  ceux  qui  sont  greffes  sur  la  phalange,  nous  en 
coupons  d’abord  la  chair  circulairement  jusqu’a  l’os,  ensuite 
nous  coupons  l’os  lui-meme  avec  un  exciseur,  ou  nous  l’enle- 
vons  avec  la  scie.  Dans  le  reste  du  traitement  nous  ruginons  et 
nous  faisons  cicatriser  comme  nous  le  disions  pour  les  blessures 
des  os. 

—  15  jrspt<ixsXsuTs'paS.,  irEpttqi.eXsaTs'paT.  —  16  ame^-Mousa  caret  uiv  erparo v  GLP., 
irptircv  omis  d.  C.  —  jcuxXgo  Ve. ,  asrsptopv  ABCEFMNOSVeBaTX.  -  18  te 
omis  d  D.  —  19  tyi  ixxo'irfl  0-,  ^lajccTTrcvTs;  ABCEFG JLMNOPSVeBaTX. 

—  2#  acpatpcuvTE;  ABXCEFG  JLMNOPSVeBaT.  -  21  ABCEFGJLM 

TNOPSVeBaX.  —  22  doouXouvTE;  ABCEGJLNOPSVeBaTX.  ,  d^ouXavrE;  F., 
dosttjouvTs?  M.  Je  n’ai  trouv^  aucun  passage  des  ceuvres  de  Paul  d’Egine  auquel 
puisse  sc  rapporter  l’allusion  qui  termine  ce  chapitre,  si  ce  n’est  ce  que  nous  ver- 
rons  plus  loin  dans  les  fractures ;  mais  alors  il  faudrait  Etpr/jErat  an  lieu  de  eXs- 
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npoonmaza-ov  fioridinpa  zocg  kpnvoig  -q  y zuGig  zvpi ]zai~. 
Asfoziv  trig3  txcc/. pig  dpiazoXoytag  tyjv  pt£av  gX«t©  Ssucovrag4 
sv-rtSsvat  mj-.oic  7iiTVjpzx.~uu.vjaq 5  tag  kayapag,  ai'av  aav6 
[J.c~a£i>  zrjg  zuv  xXsiSwv  kpSaXXovzag 7  GvpSoXfjg,  avaza- 
Osvzog 8  av©  tou  oippa.zog  •  ovo  5a9  ptypag  oXtyov  Tipbg  drj9z- 
pzuvi10  omoyapoGca  zuv  yapuzimcj 11  •  §uo  os  vnkp  zovg  p.a- 
’Qobg 12  hjp.vji9iazipag  13  pzzaiv  zpizrtg  you  zzzdpzrtg 14  TzXzvpdg- 
kzipug  os  ouo  [xzzdgv  Tiipnzng  wu  zv~t jg  ls,  myob'J  anoveuov- 
Gag  10  sig  zovtugu  -  xal  aXXvjv  zara  fxsVov  17  to5  azipvov  *  Jtal 
Izlpzj  vmpdcju  zov  azopazog  zrjg  yaezpdg  •  zozlg  os  otugOsv, 
yaza  pkv  zb  pjsoy  zov  pzxucppivov  play,  btazipes9a/ 18  8s  Txjg 
payiug  ouo  vnzpSz&oyviag  19  -ryjv  sv  t©  20  pzzaopivu  kaydpay 
pr;  Tidvu  knmoXalovg  21 . 

Etsisgi  os,  ©g  fflvj(7£  xat  o  Asuvcdyg ,  Y.avzripiGV 22  jtu/syj- 
vcsjosg  mnvpzxzuplvcv  23  §£«  pzaonX&tptov  zb  24  yazd  zb  dnd- 
Gzripu  GYipziuGap^vsc ,  s©g  zov  nvov  zyjv  yavacv  dpyd- 
gzjzo.  Tivsg  os  xat  yjtpovpyrjGat  zovzovg 23  kzdXp.r)GZJ  •  Sia 

*  ireslx£1fc'J?T‘a’  mmwcu  BDEGKLMNORSVeBaX...  Dans  T.,  au  lieu 

de  ce  titre,  il  y  a  :  Jisji  i^a^oocTuXmv.,  epirwots  P.,  etiTuav  CFHJ.  —  J r,8p»rat  ABE 
FGLPBaX.  Le  passage  suivant  a  beaucoup  tourmeute  les  commentateurs  • 
«  Quid  enim,  ■  dit  G.  Andernach.,  « sibi  vult  aristolochi®  mentionem  facere  ubi 
»  ferramento  crust®  excidend®  sunt?  Mihi  legendum  videtur  :  AeI  cuv  aucd;  scao- 
»  -.i.p.'.’A  vreirujaxT6>|*.evsi;  to;  eay.aja;  cv-ifisvat,  ut  nos  vertimus.  »  Cornarius  dit  i 
son  tour  :  «  Qu®  verba,  quia  palam  videntur  esse  corrupta,  mirifice  hactenus  mul- 
»  tos  torserunt,  aliis  aristolochi®  long®  radicem,  velut  penitus  alienam,  reproban- 
»  tibus;  aliis  nescio  quem  utendi  ejus  modum  exponentibus.  Et  nos  quoque  rnelio- 
)>  rum  codicum  inopia,  ingenii  conjecturis  usi,  lectionem  rectam  ac  integram  nos 
»  assecutos  esse  arbitramur...  quam  etiam  latine  expressimus  :  Act  cuv  T»j;  u-axpat 

»  TTjictssi;  to;  iar/ipaA.  »'  II n  troisieme  traduit  ainsi  (c’estDalechamp)  :  «  Radice 
»  aristolochi®  long®  oleo  ferventi  immersa,  plures  crustas  perinde  ac  igne  admoto 
»  excitare.  -  Pourmon  compte,  je  crois  que  montexte,  qui  est  celui  donne  par  tons 
les  manuscrits  et  par  les  deux  Editions  imprimees,  est  bien  celui  de  Paul  d’Egine. 
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CHAPITRE  XUV. 

1)E  L’OPERATION  ET  DE  LA  CAUTERISATION  BE  l’eMPYEME. 

On  a  trouve  que  la  cauterisation  appliquee  aux  empyi'ques  est 
un  moyen  tres  efficace.  II  faut  en  consequence  imbiber  d’huile 
la  racine  de  grande  aristoloche  et  leur  pratiquer  des  eschares  a 
l’aide  de  la  flamme.  On  en  fait  une  entre  la  commissure  des  cla- 
vicules,  apres  avoir  tire  en  haut  la  peau;  deux  petites  pres  du 
menton,  en  s’eloignant  des  earotides ;  deux  plus  grandes  au-des- 
sus  des  mamelles  entre  les  troisieme  et  quatrieme  cotes ;  deux 
autres  entre  les  cinquieme  et  sixieme  cotes ,  en  tournant  un  peu 
en  arriere ;  une  autre  vers  le  milieu  du  sternum ;  une  autre  au- 
dessus  de  l’orifice  de  l’estomac ;  trois  en  arriere ,  une  vers  le 
milieu  du  dos ,  dernx  de  chaque  cote  du  rachis  pas  trop  superb - 
cielles  et  depassant  celle  du  milieu  du  dos. 

D’autres,  comme  le  dit  aussi  Leonides,  avec  un  cautere  oli- 
vaire  incandescent,  poussent  la  brulure  jusqu’au  foyer  puru¬ 
lent,  apres  avoir  marque  dans  l’espace  intercostal  l’endroit  de 
l’abces.  Quelques-uns  meme  ont  ose  faire  une  autre  operation  : 

Quant  a  son  interpretation,  je  pense  que  les  difficulty  qu’elle  nous  presente  s’apla- 
niront  beaucoup,  si  l’on  veut  bien  se  reporter  au  chap.  29,  liv.  1,  d’Albucasis,  tra¬ 
duction  de  Channing  ( Oxford ,  1778),  chapitre  evidemment  tird  de  Paul  d’Egine, 
comme  beaucoup  d’autres  de  cet  auteur.  II  est  facile,  en  effet,  de  comprendre 
que  de  l'huile  enflamm£e  puisse  produire  des  eschares.  —  3-riis  omis  d.  ESX., 
sis  LP.,  toT;  F.  —  *  i'euoavTE?  DFGLPR.,  s-iritevat  E.  —  5  s»rapaxw>iisvr.s  S., 
a6sufax™n.i'vat;  rafe  ur/£?ui  GLP.  —  6  uiv  omis  d.  ABCFG JLM NOPSVe 
BaT.  —  7  eaSaXXcvT*  ABCEFGLTNOPSVeBa.,  USaU'.rrs;  D.  —  8  ivxrtdhrcf 
ABCFG  JLNVeBaT.,  ava-iOs'vro;  OP.,  a^rtStTax;  M.,  avasTaSs'vTCs  H.  —  9  St 
omis  d.  LP.  —  10  aiSssEuya  DGLMNPSVeBa.,  xtz'.yafr.axi  LS.,  cnscxupr.oavP., 
crccyupTGSL  M.  —  11  wafsnJwv  DHKR.,  *o6ct LP.  —  12  ACG 

LMNPVeBaT.,  0-b  puKcu;  BEFJOSX.  —  13  rjae-js6corsf  us  B. ,  sma-js8e<rrs- 
pav  p.  —  rpiuv  scat  -eoaapuv  M.  —  15  jsal  &,  M.  —  16  OLna8oiax(  LP.  — 
17  „^Ti  uidcv  T.,  u-sV.u  EFGS.  —  48  faaTspw  D.  —  19  isrcpgs&fiwttais  BN.,  inrep- 
SeSwoMLt  P.  —  20  rs  Ve.,  ev  tw  omis  d.  X.,  aETaopaivuv  LP.,  tu  omis  d.  0.  — 
21  ratsoAaios  GLP.,  esucoXaix;  J.  —  22  xauTYipiu  S.,  wuptvo^ss  P.,  Trjptvoutii  S.  — 
»*eiw?«ucT®aiv®  S.  —  21  -cu  ABXCEFG  JLMNOPSVeBaT.  —  23  touts  is  DK 

27 
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[xizo'j 26  mfxnzujg  y.al  sxtyjs  nXevpxg  kyycxpatx  tcjjlvj  SieXovts? 
[uxpav  vnoXo%ag  to  oip[xx ,  xasretfi’  outoo  Gy.oXG7iop.xyxipia> 
tov  u7is£o)xoto:  27  avvzp-n<javzsg  vuAvx  xat  to  7tuov  b/xphxv- 
zzg.  Ko:t  outoj  SI  y.a'j  oi  Six  c&ripov  v.a.iovxiq  xypi  fixOsuc, 
V  28  nxpccozUx  tov  S<zvo:tov  kmyipovoi,  tou  ^mtixgu  nvevfxxzog 
aOpoag  x\xx  t 5  irua  xsvojSeVtos,  yj  avpiyyxg  xvixzovg  ipyx- 

ZpVXXl. 

LP-  —  26  H'SW;  DR. —  27  D.,  ouympviaavTe;  ABCEFJNOSTX.  — 

28  ii  omis  d.  DHKR.,  e;  P. 


ME'. 
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O  xapyuvoq  oyxog  iartv  avdfxaXog ,  g^mSyjc,  siSe^yj;  *, 
ottotteXiovoc,  IjraSuvog2,  ttot!  piv  ovs'Xxmtos,  ov  3  xat  ypvnzbv 
liznaxpartig  Mvo/xacsv4,  bg  ye  xat  yptpoupyovixevog  yeipav5 
tiiazi'Oezat ,  naze  SI6  Dxovtxzvog  ■  lx  [xeXxvxng  yap1  yoXrjg 
e/ojv  8  tyjv  yevefftv,  b>g  ETTiTzxv  xva§i§pcoaxezxi  ■  OV'H'JZWXeVOq 9 
Iv  nXeiocri  piv 10  TOU  <7a[xoczog  p.spsctv,  ag  [xxXigzx  ol  xara  tyjv 
[x-hzpccj 11  xat  tou?  ixxxzovg  two  12  yvvzcxav.  E^oufft 13  SI  Tag 
cpX&ag  nxvzxyoSev  xepizezctixhag  44 ,  aanzp  zb  &5ov  o  xa/>- 
xtvo;  tous  nboxg,  oSev  out®  13  xat  zovvotxx  x(9eizm.  Tyjv16 
piv  ouv  Sta  <papp.axo>v  b zipAXecxv  xuzov  xara  zb  zezxpzov 17 
avzxpxcoq  eipfax{xzv  18  *  tou  SI  xoaa  tyjv  p^zpav  Iv  t®  zpiza, 
Eirst  SI 19  ra  StaffaTrevra  ^  tou  xxto:  ^uutv  obrX®?  e^£(7tyjxot«  20 

1  siSsxffe  omis  d.  6LP.  —  2  teraiJovo;  omis  d.  DP.  —  3  m-j  F M. ,  xptnrroc  M. 

—  <sxaXeosv  S.  —  5  X  ABODE  FG  H  JR  LOP  RSVeBaT.,  <rXsTpov  N,  — 

6  tots  <?s  xat  LP.,  8s  omis  d.  D.,  sXxtoasvo;  LP.  —  7  -yap  omis  d.  P.  —  *  sXst  M. 

—  ® ptsv  Iv  M.  —  10  uiv  omis  d.  DGLMPR.  —  "  ts  xal  EX.,  xal fieri  tcu? 
ptatrr!..  0.  —  12  tel  fJvaixwv  ABCEFGTXLMNOPSVeBa.  —  13  tymn  to?  AB 
CTEFGXLNOPVe.,  s'x«v  to;  M.,  fxst  ts  ra;  Ba.  —  u  vtej.tTtrafu.sva;  S.,  to?i- 
TSTau.pt  svac  F.  —  13  ate&v  LP.,  airoO  M.  —  >6  tSv  P.  —  "7  TsrapTcv  PtSxlov  EMX. 

—  i*  s'pTTat  LP.,  stpr.xa<rtv  X.  Au  i‘  livre,  ch.  26,  Paul  traite  du  cancer  eo 
general.  On  y  trouve  d’abord  r£p£t£es  les  paroles  qu’il  reproduit  ici;  puis  il  ajoute 
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ils  djvisent  u»  pea  obliquement  la  peau  par  une  incision  trans- 
versale  entre  la  cinquieme  et  la  sixieme  cote ;  puis,  percant  avec 
le  bistouri  pointu  la  membrane  qui  tapisse  les  cotes  (la  plevre ), 
ils  evacuent  le  pus.  Mais  ceux-la,  ainsi  que  ceux  qui  brulent 
avec  le  fer  jusqu’au  foyer,  ou  donnent  immediatement  la  mort, 
l’esprit  vital  s’echappant  entierement  avec  le  pus,  ou  produisent 
des  tistules  incurables. 


CHAPITRE  XLV. 

DU  CANCER. 

Le  cancer  est  une  tumeur  inegale ,  bosselee,  hideuse  a  voir, 
livide ,  douloureuse :  tantot  sans  ulceration ,  et  alors  Hippocrate 
l’appelle  latent ;  quand  on  l’opere ,  il  revient  pire ;  tantot 
s’ulcerant,  car  comme  il  tire  son  origine  d’une  bile  noire, 
il  est  en  general  corrosif.  Le  cancer  s’etablit  dans  beaucoup 
de  parties  du  corps ,  mais  surtout  a  la  matrice  et  aux  mamelles 
chez  les  femmes.  Il  a  des  veines  etendues  de  tous  cotes ,  de 
meme  que  le  crabe  a  des  pieds ;  c’est  de  la  qu’il  a  pris  le  nom  de 
eet  animal.  Nous  avons  suffisamment  expose  au  quatrieme  livre 
son  traitement  pharmaceutique ,  et  au  troisieme  livre  ce  qui 
eoncerne  le  cancer  de  l’uterus.  Il  est  necessaire  de  l’enlever 


que  son  nom  Ini  vient,  selon  quelques-uns,  de  ce  que  quand  il  s’est  empark  d’un 
organe,  il  ne  le  lkche  plus ,  de  mkme  que  fait  le  crabe  quand  i'l  s’est  attach^  a 
quelque  chose ;  il  est  incurable  et  ne  cede  a  aucun  moyen,  ni  aux  adoucissants, 
qui  ne  changent  rien  k  son  ktat,  ni  aux  remfedes  energiques,  qui  Ie  rendent 
pire.  II  arrive  cependant  quelquefois  qu’on  empeehe  le  cancer  de  se  dkvelopper, 
si  l’on  evacue  l'humeur  atrabilaire  avant  que  la  maladie  ait  pris  racine.  Les  sai- 
gn£es  et  les  purgatifs  sont  au  premier  rang  des  moyens  k  employer.  Dans  les 
cancers  ulceres ,  on  applique  le  sue  de  solanum.  Au  chapitre  67,  liv.  Ill,  Paul 
traite  du  cancer  utdrin;  il  dkcrit  cette  affection  et  l’aspect  qu’elle  prfeente.  Que 
Ie  cancer  soit  ou  non  ulc^rd,  il  prkconise  les  applications  kmollientes  et  narcoti- 
ques.  —  19  imifr,  BJMNOVeBa.,  tel  Sk  LP.,  va  omis  d.  CP.  —  20  elUarwoTO;  M-, 
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Gap.xxx  tyjv  afxipzGiv  ancaxel  21 .  Toug  psv 22  Iv  r/5  pyx  pa 

XaOXtVOUC,  OUTS  SuVaTOV  23,  OUTS  <JV{lf(pOV  £GXl 24  yUOOV  p-jzt'j . 

Twv  os  xara  Ta 23  sxrog  xat  ovy  riyiGxz  xara 26  xoug  pxGxovg 
tyjv  yupovpy  tay  ivBt)  Gop.zOa. 27 . 

Ttvsg  psv  ouv28  xocunjptotg  oXov  to  nspixxov  l§a7ravY]oray  29  • 
ETSjOOI  5s  TOV  c'XoV  jXaffTOV  SXTEjXoVrsg 30  IxaUCOV.  b  OS  raXvj- 
vog  tyjv  §ta  xopijg  fxovov  31  napalxp^Mu  yztpovpyiav,  7 pzootv 
«5s32  •  ClEr/S  /XrjV  £7T£To'XpJO-«  33  7TOTS  St«  yjlpoup^ixq  lOLGXG- 
Sat34  xa/sxevov,  i qpZdfMiv  33  xsvouv  arro  yaOapGzag  xov  pslxy- 
yolr/.ov  yvfiov.  nepmotyaq  ouv36  ttov  ax^stSSg  to  nsmvSogdg 
fiYjSsfju'av  arcoXsHrso’Saf  ptCocv,  sao-ov  exyvBrivai  to  at  ua ,  xat 
fJt-ri  xayiag  kmoyri?,  aXXa  xat  0Xt§s  37  Tag  Tis'ctS  ©Xs'Sag  txmi- 
?0)V  oruTou 33  TO  Tia/U  TOU  axpaxog.  eTt«  9epd.nsve39  xoig 
aXXotg  fXxsct  xapomlriGtuq.  »  TauTa  juiv  o  raXujvo'g.  Raj 
Ta  Xotrca  ts40  twv  xaxo^Scoy  xat  c~/j7:Eoova>o'uv 41  IXxwv,  otov 
tparysxixtvaq 42  ts  xat  •yoq-ypawa.q  43 ,  xat  Ta  X(xpa.nAriGix/,i 
Toy  outov  ystpovpjtixiov  xpdxcv. 

orajAaro;  M.  —  21  enratrsw  LP.  —  22  -yap  pour  asv  DH  JKR.,  o5v  ev  rii  jaiit...  GL. ; 
rp  omis  d.  MR.  —  23  outs  Povarov  omis  d.  C.  —  24  sari  omis  d.  M.  —  25  ts? 
BJNOVe.,  t5v  E.  —  26  ts  too;  fiaorcb;  ABCDEFGTMNOPSVeBa.,  £s  rou; 
pi...  L.,  xa-ri  omis  d.  tous  excepte  d.  X. —  27  sx-nfoopisv  S.,  ttv  omis  d.  C. —  28  ouv 
tuv  ipxaiwv  x*ut...  EX.  —  29  sx&urannacpisv  G.,  s5amt.vwop.sv  LP.  —  30  opoito; 
s'xauaav  E. —  31  U.OVT.V  P.,  mcpaAap€avsiv  BNOVe. — 32  oStm;  pour  55s  D.,  cl  -ys  P. 
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h.cmzp  xxig  SyjXstatg  outoj  xat  To?g2  appzGi  Tzs.pi 3  tov  Tijg 
tl&ijg  ypd'jsv  oi  aac-ot  4  (pvG&vxca  xaT a3  tzogov.  A XXa  Tofg 
(isv  izkuGxotg  cazoyxQiGxocJxxi  iraXtv.  Etc’  svt'ojv  os 6  a/J/riv 
XaSoVTsg7  au|ovTat  TCtfisXijg  VTZGXpsfO[x.svr)g8.  Tijg  youv  ompz- 

1  av5pibv  omis  d.  ABCDEFGH JKLNOPRSVeBaTX.  —  2raT;  BNPVeBa., 
oapsaiv  P.  —  3  Kara  pour  irspt  D  JR.  —  4  in  ps'v  ti  pour  oi  patrro!  P.  —  3  x*t*  to 
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lorsque  les  parties  sont  putrefiees  ou  simplement  denaturees. 
Quant  aux  cancers  de  l’uterus ,  il  n’est  ni  possible  ni  utile  de  les 
operer.  Mais  pour  ceux  qui  sont  exterieurs  et  surtout  pour  ceux 
des  mamelles,  nous  exposons  leur  mode  d’ablation. 

Quelques-uns  consument  avee  des  cauteres  toute  la  par  tie  exce- 
dante;  d’autres  cauterised  apres  avoir  enleve  toute  la  mamelle. 
Mais  Galien  n’accepte  que  l’operation  seulement  qui  se  fait  par 
ablation,  etladecritencestermes:  «Siparhasard j’entreprends 
de  guerir  le  cancer  par  l’amputation,  je  commence  par  faire  eva- 
cuer  les  humeurs  melancoliques  en  purgeant  le  patient ;  ayant 
done  coupe  exactement  tout  ce  qui  est  malade  de  maniere  a  ne 
laisser  aucune  racine,  laissez  couler  le  sang  et  ne  vous  hatez  pas 
de  l’arreter,  mais  pressez  meme  les  veines  a  l’entour  pour  en 
faire  sortir  le  plus  epais ;  ensuite  traitez  de  la  meme  maniere 
que  les  autres  plaies.  »  Ainsi  parle  Galien.  *  On  doit  operer  de 
cette  maniere  les  autres  ulceres  malins  et  putrides ,  tels  que  les 
ulceres  phagedeniques  et  gangreneux,  et  autres  semblables. 

-33  ewtro'XfMWX?  ABCEFG  JLMNOSVeBaTX.,  entToXawav  P.,  tots  N.-34  t’ioflat 
ABCEFGTXJLMNOPSVeBa.,  *«{*&<>>  P.— 3o  ABCTXEFGLMNOP 

SVeBa.,  dP? dar,v  J.,  «P?at  uiv  Cornarius.—  36  Sk  pour  o-3v  ABCEFGJLMNOPS 
VeBaTX.  —  37  extijiov  GLP.  —  38  outo  GLP.,  au-rb  oraxu  M.  —  3»  9sPairsusT6  P., 
to?  dXXa;  tXxst;  M.  — 40  ts  omis  d.  BDNORVeBa.,  H  JK.  —  «  cr,--Mvai  DR. 
*  R.,  ©a-j'a.i'aivs;  LP.  —  43  -j-dyyPatva  D.  —  44  wsPwrXii<nx  H. 

*  Method.,  liv.  XIV. 


CHAPITRE  XL VI. 

DE  L’HYPERTROPHIE  DES  MAMELLES  CHEZ  LES  HOMMES. 

Les  mamelles  des  hommes  se  gonflent  un  peu ,  comme  cedes 
des  femmes,  a  l’epoque  de  la  puberte.  Mais  chez  la  plupart  elles 
s’affaissent  ensuite.  Chez  quelques-uns  pourtant  la  graisse  qui 
survient  entretient  l’accroissement  qu’elles  ont  d’abord  pris.  II 

kcg'o'i  DMXRS.  —  6  x.3. t  pour  <ts  LP. —  7  XafiSccvovrs;  C.,  XaSovra?  GP.,  Xaqt&xvoTTai 
ouIjovtssT.  —  8  imroscpcuL...  JO.,  u^ccrrpe©ou....  PT.,  twrorpe^oaevot  M.  —  9  Ospcc- 
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nziuz,  iyovo-t jg9  ov££§og  zb  y.xzx  tyjv  0yjXutyjt«10  ysipovpfth 

V-Z’-GV.  MyjVOc£OyJ  TO£VUV  TOfAYJV  11  ££C  TO  y#TO  TOU  pXGZGV 

Sovrsg  xaj  vuo^sipocjzsg  12 ,  y.xi  aysXoVzsg  ty;v  uips\riv , 
P^-'fcdg  ZpyaGopiv.  Et  §£  yai  zkgvsvs wxs  tu/ov  §ta  psysBog 
Sl?  Ta13  xarco  v.xBxzsp  znt  yvvatxav 14  o  pxGzog,  iv  toec  avo>15 
(ZUTOU  pEpEGl  SUO  |V.Y]VOS£Oc£C  SpSxXovpEV  (StCCipEGEig  G VpGaX- 
lovoag 16  aXX^X«£5  xo:tk  t«  17  nipxzx ,  wct£  18  tyjv  pmpo- 
zzpwj  vub  Trig  pziCovog  uspisysaOxi 19,  ya£  to  pszatgv  Sippx 
vuo^slpxvzsg 20  yo:£  ayEko'jzzg  tyjv  mpsXriV,  opoiag  z cdg  paying 
fflOGopsQa.  E£  §s  (itxpxpzdvzsg 21  IXacaov  ixxo'dio)a£V 22 ,  to 
zaivfoiov  to  uspiGGtvov  uxXtv  Txsptsldvzsg  pdcbopsY,  vat  hxi- 
pov  smQrioopsv  yxpp.zy.GV. 

pour  dorpEorsia;  T.,  cuar,;  pour  exouoyi;  C. ;  to  omis  d.  GLP.  —  19 tw  WjXuv 
Torino  EX.,  TT.V  8tX’jv  S.,  tt;  xetpoup-pa  pour  xEtpcop-vEiv  S.  —  11  TCfifM.  —  12  o-o- 

£e&*vte?  ACT.,  OiroWfovTE' i).‘;  xai  omis  d.  ABCEFGLMNXTOPSVeBa.  — 
15  to  GLPR.  —  14  -juvauco;  DHKR.,  6  omisd.  DR.,  ovopsacro;  A.  —  15  sv  toT;  arw 
omis  d.  ABCFGHTJKLMNOPRSVeBa.,  eot!  vooaoto;  u.a<rrb«  us’pn  Sio  it  toT; 
ata  pipeaiv  auTOU  [MivEEiSsI;  D. ,  as  or,  pour  as'psai  HKMR.;  auTouomis  d.  HKMR. 
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Ef  ptiv  pgzx  fixpovg  y  oSuvyj  yivotzo  zotg1  zb  rjnap  xyt- 
Gzxpsvov  2  zyovGi,  SyjXoutoci  zb  GxpyaoEg  xvzov  nzuovBog.  E£ 
§s  b£vg  g  ndvog,  pxXXov  iv  to  %izavi  zb  uvgv  ,  you  os?  3 

X0££S£V  OUTO)  ‘  Y.XVZTlplX  XsTZZX  7IU^YJVO£!OYJ  *  YXVGCCJZEg  OCY.pl- 

cag ,  epSxkopsit  dcvazspa  zgv  j3ou§wvog  oXiyov  n^og  to 
uspxzi  zgv  Yiuxzog  pim  iayxpocj  svzcBsvzsg5.  TLocvooonsg  §i 
oXov6  to  oippa,  you.  yOxGocJzsg  sag  zov  yizavog,  EYxpbopsv 
zo  tvjo'J.  M£toc  Si  tyjv  vivaoiv 7 ,  TO  'pXYOpshzt  8  XpriGG- 

1  to  si?  pour  tcT?  F.,  Vi  omis  d.  LP.  —  2  sotcraaevov  M.,  a<ptoTap.svo?  P.  —  3  S. 
_  *  fcopoet^v)  N. —  5  avTtOsvrs;  P.,  nflsvTe?  ABCEF JMTNOSYeBaX.  — 6  oXou 
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est  bon  d’operer  cette  messeante  difformite  qui  donne  Fair  effe- 
mine.  Faisant  done  une  incision  en  croissant  a  la  partie  infe- 
rieure.  de  la  mamelle ,  nous  dissequons  et  nous  enlevons  la 
graisse ,  puis  nous  reunissons  par  des  points  de  suture.  Mais  si 
par  hasard  la  mamelle  tombe,  a  cause  de  sa  grosseur,  sur  les 
parties  inferieures,  comme  chez  les  femmes,  nous  faisons  a  sa 
partie  superieure  deux  incisions  semi-lunaires  se  rejoignant  par 
leurs  extremites ,  de  maniere  que  la  plus  grande  embrasse  la 
plus  petite ;  ensuite  nous  dissequons  la  peau  qui  est  dans  l’inter- 
valle,  puis  nous  enlevons  la  graisse  et  nous  employons  de  meme 
les  sutures.  Si  par  erreur  nous  avons  coupe  moins  qu’il  ne  faut, 
nous  incisons  de  nouveau  et  nous  enlevons  la  portion  surabon- 
dante,  puis  nous  cousons  et  nous  appliquons  un  remede  appro- 
prie  auxplaies  sanglantes. 

—  <6  ouu.SaXAoisat;  LMPRST.  —  i7  ra  ornis  d.  ABCFNOPVeBa.  —  18  ttiv 
puxp...  DHKR.,  Y.i.-.  'a.  au  lieu  de  r r,v  P.  —  19  xap!nev/e<ibi.i  GLP.  —  20  xai  omis  d. 
ABCFGLMNOPSVeBa.,  ts  pour  rud  EX.,  ^.govto?  GLP.  —  21  d'lajxapTavov- 
ts;  LP.  —  22  exxoVropusv  D.;  M.  omet-depuis  to  raiviJiov  jusqu’a  pa<{<ousv  inclusi- 

vement. 


CHAPITRE  XLYII. 

DE  LA  CAUTERISATION  DU  FOIE. 

S’il  survient  une  douleur  gravative  a  ceux  qui  ont  un  abces 
au  foie,  cela  montre  que  sa  partie  chamue  est  malade.  Si 
la  douleur  est  aigue,  e’est  que  le  pus  est  dans  sa  tunique,  et  il 
faut  cauteriser  ainsi  :  Ayant  fait  chauffer  soigneusement  un 
mince  cautere  a  bouton,  nous  1 ’appliquons  un  peu  au-dessus  de 
l’aine  a  l’endroit  ou  se  termine  le  foie,  et  nous  faisons  une  seule 
esehare.  Apres  avoir  brule  tout  le  derme  et  etre  arrive  jusqu’a 

LP.,  TOO  iJepiAaTo;  P.  —  7  T7r<  xausiv  to  if...  EX.,  Try  (xxfiaiy  0.,  to  pour  to  NVe. 
—  8  <p*pjAaxouiXiTi  ACGLPT.  —  9  y.pwotptEvot  ABCEFGJLMNOPSVeBaT., 
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9  ,  zoig  zs  ota  yslmpcczov  10  xat  zcov  Gocpy.ovvzav 
siSwv.  Etg  vGZEpov  os  ysA  twv  11  ancvlovvzav  ypfiGo'yd9a 
zivt ,2. 

“r;  pour  tcT;  DR.,  t5  C.,  Si  pour ,te  EGKLMORSBa.  —  »®  ptsXtxpaTa  P. 
—  11  ruv  omis  d.  ABCETFGLMNOPSYeBaX.,  uttouXouvtwv  D.,  sttouXouv- 


mh'. 

nEPI  KAY2EOE  1  EnAHNOS. 

A yxiorpoiq  avomfoovzsq 2  to  OEpy.cc  to  Enmetysvav3  za 
CTrXyjvt ,  yocy.pcp  4  xoajzriptcp  mmp ocxzaysv a  a  oiaynccq  cazo 
yotvoouEV ,  wots  tv)  fjtta  npGG&oXf,  6  Suo  yejEGQat  kayapaq 7. 
Ka't  touto  TipbG'/.cou.z'J 8  zpiyS>q ,  wots  Tag  TzxGaq  s5 9  so^a- 
/oag  -jevegSgi.  b  os  Mot^oxsXXog  ~rj  ItyopJvp  zpiodvri,  %  zpixi- 
vostSst 10  ycevzYipca  ypayEVoq,  zrj  yia  TtpoG&olri  Tag11  s£ 
'zGyupaq  dpyd£zzo  13 . 

1  iyxxiaua;  DR.  —  2  avotTStvovTs;  HK.  —  2  uircxsip-Evov  LP.  —  4  'xaxpa  t<5 
XotUT...  E.  —  5  TrssopastTraasvov  GLP.  —  ®7rpo§cXii  HKP.  —  7  escape;  P.  — 
^pc&jtsv  ABCEFGJLMNOPSVeBaT.  —  »  I?  omis  d.  H.  —  10  Tptvest&I  P. 
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Em  1  t<55v  ypoviaq  2  pEvyxziCoyivov  Gzoyayav  ot  VEazEpoc 
xcojgei  kyJyprivzo  3.  Ot  ysv  mipYivosideGi  xocvzripioig  zpsTq  iy&cck- 
Xovzsq  koyocpaq 4,  ytxv  ylv  knt  zbv  cicpouori  yovtipov,  izlpuq 
os  quo  xuzazEpa,  xcczcc  T/styavov  Gyrjya ,  to  oss  jSa5og,  oXov® 
to  oipyy.  oiuy.atovzEC  •  ot  os  jxtay 7  fxovvjv  izapsypvGC  yst&Vcx 
xxz’ ccuzb  zb8  Gzoy.cc  Trig  yy.Gzpbq  EGyapav.  EzEpoc9  os  oo 10 

1  sit't  Js  t&v  L.  —  2 -/ocvicuM  DT.  —  3  x^pr.vra’.  EX.,  s-pts'xpwvTat  P.  —  4  eax«- 
p£;  P.  —  5  to  st;  Pa8o;  DHKR.  —  6  ja5V  o.  —  7  ptiav  ptsv  S.  —  8  xara  to  outtaL., 
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latunique,  nous  evacuons  le  pus.  Apres  l’evacuation,  nous 
nous  servons  des  lentilles  broyees  avec  du  miel,  ainsi  que  de 
l’hydromel  et  des  remedes  incarnatifs;  puis  ensuite  des  medi¬ 
caments  cicatrisants. 

TBV  M.,  Si  omis  d.  T.  —  &  tivi  omis  d.  ABCEFGLMNOPSVeBaX. 


CHAPITRE  XL VIII. 

DE  LA  CAUTERISATION  DE  LA  RATE. 

Apres  avoir  souleve  avec  des  crochets  la  peau  qui  recouvre 
la  rate,  nous  la  brulons  de  part  en  part  avec  un  long  cautere 
incandescent  de  maniere  a  faire  deux  eschares  d’un  seul  coup. 
Nous  renouvelons  trois  fois  cette  operation ,  de  sorte  qu’il  y 
ait  en  tout  six  eschares.  Marcellus  se  servait  de  I’instriunent 
appele  trident  ou  cautere  en  forme  de  trident  et  faisait  d’un  seul 
coup  les  six  eschares. 

—  11  3£  omis  d.  ABCEFGJLMNOPSVeBaTX.  —  12  stp^a^sTat  NVe.,  epyafe- 
TatO.,  J.,  Ip-ys £sto  LP. 


CHAPITRE  XLIX. 

DE  LA  CAUTERISATION  DE  l’eSTOMAC. 

Dans  les  rhumes  chroniques  de  l’estomac,  les  modernes 
emploient  la  cauterisation.  Les  uns  avec  des  cauteres  a  bouton 
font  trois  eschares :  une  au  cartilage  xiphoi'de,  etles  deuxautres 
plus  has  en  forme  de  triangle ;  et  quant  a  la  profondeur,  ils 
brulent  tout  le  derme  :  les  autres  en  font  une  seule  plus  grande 
sur  Torifice  meme  de  l’estomac.  II  y  en  a  qui  ne  brulent  pas 

xxta  -  c : ou.*  M.,  to  Guii.a.  G.,  to  omis  d.  S. ;  P.  omet  depuis  to  Si  pct9:;  jusqu’A 
to  oTojia  inclusiv.  —  9  swei  Si  pour  stejoi^s  D.  —  10  ou  it  ABCDFGHJKLMT 
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ciOTip'j}  xaccvmv  11 ,  x/J.x  zxtg  xxXovpJvxig  ixy.xigi2  ■  slol  oh 
07:077  siott] 13  Ttva  C'Xxxza  a[  (mm  14  hv  t«?s  %pv<7ilS  yxi 
zaig  xapvxtg16  •yivop.svca ,  to?;  fixpSxpotg  p.«XXov  ev  yjrtiGti 
y.x9zcjz2zx.  Ivy/upovci  oh  jjtivHtv  art  ypovov 17  xvxnov^cozx 
zx  hXzvj  •  u.xjXov  §s  x«t  npooxvxcxiuouoiv ,  tva  zyj  noDy 
oi’  crjztiv*8  oixcpoprizu  zb  ozop.x  zr,g  yxczpbg  a.pzvp.<y.ziGzovi9 
<ilX[XSVGl. 

XNOPSVeBa.  —  11  xxtovrs;R.  — 12  Jrazt;  D..  — 12  o-o-j^oet^  JL.  — u  Sraat  D. ,  aXX’ 
taxat  LP. ,  at  taxat  omis  d.  S.  —  15  piotvL.,  puoivP.  —  16xapsat;HKR.,  xaposxijABC 
SVeBa.,  ftvc'u.sva  S.  Paul  d’Egine  est  le  seul  auteur  grec,  je  crois,  qui  parle  de  ces 
isques,  dont  il  donne  d’ailleurs  imm^diatement  la  definition;  ce  mot  ne  se  troure 
dans  aucune  edition  du  Thesaurus  d’Henri  Etienne  et  dans  aucun  dictionnaire  on 
lexique,  a  l’exception  de  celui  de  Castelli.  Qu’etait-ce  done  que  la  cauterisation  par 
les  isques’  II  me  parait  impossible  de  ne  pas  voir  la  une  veritable  application  du 


N. 
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Tyjv  tSv  vop6-w  vfiipDV  zvzzxzrj ,  v.xi  Tiozxi  zovzav 
otxzopx'i,  zvjx  zs  -  zx  xlztx,  ~2g  zi 3  StayvwoTsoy,  xxi  zxg- 
xxzx  cpxpu.xy.uorj 4  xvzav  Ozpxmixg  iv  zxt  zpizcp  n xpxBsdco- 
xbzegs  (StSXc'a ,  TzpcxTzooeou'jpxi'Jcv 6  th  y.xz’  smvoi  zov  zbv 
aoxrajv  [xxjo'j  8  u-oizixzuv  yttpovp-yix,  zxvzrj'J 9  v5v  r.x.px- 
oaoo'Jzsg  rixopsv. 

OpSlOV  10  TCtVVV  OZ-ClZOlXz'J  11  TOV  X'jQ pCdTlXJ  ■  U  OH  ft?)  §UV«£- 

1  -sol  {xJptiwav  t,  OSsftov  K.  Paul  renvoie  ici  au  chap.  48  du  3'  livre  de  ses 
oeuvres.  Dans  ce  chapitre,  l’auteur  distingue  trois  sortes  d’hvdropisies  :  la  premiere 
a  lieu  lorsqu’il  v  a  un  pen  d'eau  et  beaucoup  degaz  dans  le  ventre;  il  1’appelle 
tympanite.  La  seconde  existe  lorsqu’il  y  a  beaucoup  d’eau  et  peu  de  gaz;  e’est 
Vascite.  La  troisieme  se  produit  lorsque  1’eau  se  repand  dans  la  texture  des  mem- 
bres;  il  la  nomme  leucophlegmatie  a  cause  de  la  couleur  qu’elle  donne  a  la  chair, 
ou  hyposarcidios,  ou  enfin  anasarque.  Ces  differentes  especes  d’hydropisies  ont 
diverses  causes  :  la  premiere,  une  inflammation  ou  une  induration  du  foie  qui 
emp4che  la  sanguification,  ou  encore  une  affection  de  l’estomac  et  des  intestins, 
ou  de  longues  fievres ;  la  seconde  provient  des  memes  causes,  et  en  outre  d’affec- 
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avec  le  fer,  mais  avec  ce  qu’on  appelle  des  isques.  Or  les  isques 
sont  des  corps  spongieux  qui  viennent  dans  les  chenes  et  dans 
les  noyers.  Ils  sont  mis  en  usage  prineipalement  chez  les  Bar- 
bares.  On  laisse  les  plaies  rester  longtemps  sans  se  cicatriser; 
bien  plus,  on  les  excite,  afin  qu’a  l’aide  de  l’evacuation  conside¬ 
rable  qui  se  fait  par  la ,  1’orifice  de  l’estomac  ne  soit  plus  atteint 
par  les  rhumes. 

moxa;  et  la  qualification  de  barbares  appliquee  par  Paul  aux  peuples  qui  ont  invente 
ce  moyen  de  cauterisation,  et  qui  en  font  usage,  me  semble  une  confirmation  de 
cette  opinion.  Au  reste,  le  passage  de  notre  auteur  est  assez  clair  pour  que  chaque 
lecteur  puisse  se  former  une  opinion  a  cet  egard. —  17  xpo'voo  NRVeBa.,  i-oii- 
Xata.  DJ.,  otvcuXara  ABCFGLMNOPSVeBaT.  —  ‘8  hxrf,  voti  ocotSv  ipfaii* 
D.,  soXXi)  auTov  Atao...  R.  —  19  aeyapsojxaTiaTOv  LP.,  Siztiim  JR.,  5'iou.sivr,  M., 
uiwi  E. 


CHAPITRE  L. 

DE  L’HYDROPISIE. 

Nous  avons  dit  dans  le  troisieme  livre  comment  se  torment 
les  collections  hydropiques ,  combien  il  y  en  a  de  differentes 
especes,  quelles  sont  leurs  causes,  comment  on  les  reconnait  et 
quel  est  leur  traitement  pharmaceutique.  II  a  ete  deja  montre 
dans  ce  livre  que  l’ascite  seule  reclamait  Foperation.  Nous  arri- 
vons  maintenant  a  decrire  cette  operation. 

Nous  placons  le  malade  debout,  et  s’il  ne  le  peut  pas,  nous  le 

tions  de  la  rate,  de  fluxions  intestinales  qui  attirent  a  elies  ralimentation  du  reste 
du  corps;  enfin  la  troisieme  a  lieu  quand  le  sang  qui  circule  dans  le  corps  devient 
froid  et  pituitenx.  Paul  indique  ensuite  une  longue  s^rie  de  remedes  contre  ces 
diverses  hydropisies,  et  il  termine  en  indiquant  la  paracentese  contre  l’ascite.  — 
2  Si  pour  te  ABDEGKNVeBa.  —  3  T£  omisd.  DR.  —  40spa tteesiv  auTo>v  oasuot- 
XE’*;  LBGP.,  ttUTibv  omis  d.  M.,  auruv  Oipcaaia;  omis  d.  NVe.  —  5  irpcwapa- 
SsJWote;  J.  —  6  irpoGCTs^E-fu.s'voo  R.,  o5v  pour  te  DHKR. ;  ts  omis  d.  J.  —  7  too 
xcet’  sxstvoo  BFMNOVe.,  too  xxt’  Ixeivo  CS.,  too  xsct’  sxei  T.,  x*t’  IxeTvov  GBa., 
xxt’  exeivoo  JR.,  tootov  ADMT.  —  8  aoioi  omis  d.  M.,  oiromitTsi  DLP.,  yjvvi}- 
y av  R.  —  9  TauT7iS.  — 10  oo0f’.ov  Ve.  — 11  cnfcavTs;  L.,  <so<rrr,<ravT£S  P.  —  12  iSovoito 
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to12,  xxBicropzv  •  el  os  pjos 13  todto ,  nxpx.iznzzGV 14  -^ufy 

EffTi 13  ZY)V  yZlpGVpytXV  Zl  16  TOffOUTOV  ^ <70£VVJ(7SV.  EffTMTOg  OUV 
bp9ovi7  zov  xvOpanov,  xzXzvxopzv  vmjpezaig  18  Ic-oW&v 
hz&Gt 19  SXtSstv  Sta20  twv  yeipcbv  vsA  xnaOziv^1  tov  07x0V 
XX za  ag  npbg  zb  yzpov.  Avzot  5s  XaSo'vrsg 22  cxolontov 
rj 23  q>Xz$Gzo’pov,  et  pzv  cnro  twv  nzpl**  ra  zvzzpx  popicov  6 23 
SSjooxp  kyevzzo ,  xara  xxOzzov  26  too  bpyaXov  gggv  zpixiv 
auToy27  5axtyXotg  aTtoGzdvzzg 28  Scxtpovpzv  zb  zmy  xGzpiov 29 
a^ot  toy  30  nzpizovxtov.  Et  os  TcpazcuxOr^avzog  to y  ^jrarog, 

15  xpiazzpav  zgv  opoxlov  oix.ipovu.zv 31 .  Et  §s  a;:o  OTrXvjvog, 
iv  T0££  5s|t0?g  •  OU  T/XVJTSOV  7<zp  £7i’  IxeFvo  zbpipog  e<p’  2 32 
piXXovfft  xataxXtWSat .  Rat  (hadzpGVzzg  zij  axprj  zgv  bpyx- 
vov  zb  vnepxecp£VGV  <$zppx,  pixpbv  ocvazzpa  zrjg  npuzrig  zoprig 
^IXlpGVpZV33  zb  Ttzpizbvxiov  X.ypl  X£VSjU.€aTn<T£6>S  Toy  bpyxvov. 
Alzzx  5s  Toy  to,  yxkxxvv  xaXapioxov  34  ota  t£  -rijg33  Toy  gjrt- 
yxazptov  xat  zrjg  zov  iteptzovatov  Sixipzazag  xocOtGopLZV,  zyovzx. 
ttjv  btrp/XY)v  nxpxnXrtGiocv  zolg  ypxcpixoig  xxXxpoig ,  xat  ot’ 
auToy  to  vypbv  xop.tGGp.z9x.  avppzzpov36  npbg  tyjv  dvvxptv, 
unzbpzvot  zov  gcqv/ pov .  EtTa  tov  xakxpiaxov  xopiGapzvoi 
GziiGopzv  37  to  vypov  •  GzziGezai  7 ao  38  £y&yg  zvxXXxc  ooOziGyg 
avzrig  39  Tvjg  StxipzGza g,  xat  io|X£t'g  os  ota  to  aasaXsg40  pozov*1 
ozpznzxpicv  ota  povrjg  zrjg  zov  zniyxGzpiov  xxOiaopzv  <5ixipz- 
gzq g  •  avaxXt'vavTsg  ts  42  xat  avaxTvjffaftsvot  tov  avQpomov,  zp 43 
i|^g  7raXtv  oXfyov  44  Toy  vypov  npbg  tyjv  bvvx.ptv  ota45  Toy 
xxlaptGXGV  xzvcbaopzv  •  xat  oyTcog  £g^g  o%otg  zkxyiGzov  nzpi- 
XeifSrt 46,  nocvzxyov  tyjv  xOpoav  47  (pvXxzzopzvoi  xsvoxrtv.  IIoX- 

ABCFG  JLMNOPSVeBaT.  —  »»  u.d  touts  ABFGLMNOPS  VeBaT.,  toutcv  LP. 

—  14  recpariiTsov  LP.,  du-d;  M.  —  15  lurou  tj  '/ELfcup-jia  S.;  eor;  omis  d.  DGMT.  — 

16  t  pour  ;t  S.  —  17  o?ePou  LP.  —  <8  OirapsTix;  KR.  —  »  torGiot  NVe.  —  20  (*swt 
pour  3-ti  DR.  —  21  a«o>0at  P.  —  22  to  <jxoX...  XABCEFG JLMNOPSVeBaT. 

—  23  ■«  TO  oX...  E. — 24  reft  omis  d.  LP.,  ire  pour  rept  N. — 25  o  omisd.  GLP.  — 
25  xa™6sv  pour  x*ra  xa6...  EG  LPX.  —  27  aurou  omis  d.  M.  —28  drea^.savTs;  P. 

—  »  6rei*oT?tov  VeBaT.,  t0  omis  d.  LP.  —  so  TC3  omis  d.  ABCFGJLMNOP 
SVeBaT.  —  31  Ji&ojuv  ABCEFG  JLMNOPSVeBaTX.  —  32  i<s’  a  ABFGJL 
MNOPXVeBa.  —  33  ^tiXoutsv  ABCEFGJLMTXNOPSVeBa.  — ’  34V.aXau.;®ci>t> 
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faisons  asseoir;  si  cela  meme  lui  est  impossible,  alors  nous 
refusons-dloperer  un  homme  arrive  a  ce  degre  de  faiblesse.  Le 
malade  done  se  tenant  droit,  nousprescrirons  a  des  aides  places 
derriere  lui  de  comprimer  avec  les  mains  et  de  repousser  l’en- 
flure  en  bas  vers  Fhypogastre ;  puis  nous-meme  saisissant  un 
seolopium  *  ou  un  phlebotome,  si  l’hydropisie  provient  des 
parties  situees  autour  des  intestins ,  nous  inciserons  1’abdomen 
jusqu’au  peritoine  perpendiculairement  au-dessous  et  a  la  dis¬ 
tance  de  trois  doigts  de  l’ombilic.  Mais  si  le  mal  vient  primi- 
tivement  d’une  affection  du  foie ,  nous  inciserons  sur  la  partie 
gauche  de  Fombilic ;  si  e’est  au  contraire  d’une  affection  de 
la  rate,  sur  la  partie  droite ;  car  il  ne  faut  pas  couper  du  cote 
sur  lequel  les  malades  doivent  se  coucher.  A  pres,  avoir  di  vise 
la  jaeau  surjacente  avec  la  pointe  de  Finstrument ,  nous  ou- 
vrironsje_peri!oine  un  peu  au-dessus  de  cette  premiere  incision 
en  poussant  jusqu’a  ce  que  Finstrument  ne  rencontre  plus 
d’obstacle.  Apres  cela  nous  placerons  dans  Fincision  de  la 
paroi  hypogastrique  et  dans  celle  du  peritoine  un  tube  d’ai- 
rain  faille  de  la  meme  maniere  que  les  roseaux  pour  ecrire,  et 
par  ce  canal  nous  evacuerons  l’eau  proportionnellement  aux , 
forces  megurees  par  le  toucher  du  pouls.  Nous  enleverons  en- 
suitele  tube  pour  arret er  l’ecoulement.  11  s’arrete  en  effet 
aussilot,  attendu  que  les  incisions  ont  ete  faites  non  paralle- 
lement.  Pour  plus  de  surete,  nous  placerons  de  la  charpie 
roulee  dans  Fouverture  seulementde  la  paroi  abdominale.  Puis, 
avant  couche  et  reconforte  le  malade,  le  lendemain  nous  eva- 
cuerons  encore  un  peu  d’eau,  suivantles  forces,  a  j’aidedu  tube, 
et  nous  ferons  ainsi  les  jours  suivants  jusqu’a  ce  qu’il  reste  le 

Ve.  —  35  <fti  TETas-rr;  N.,  rca  imjaarpicu  xat  rf'  omis  d.  Ve.,  tou  omis  d.  AC. ; 

M.  omet  xzi  tk;  tou  itEpitcvaiou  —  33  S. - 37  arr.cou.vi  omis 

d.  M.  —  38  yip  omis  d.  M.,  pour  yip  D®.  —  39  ai/Tii;  omis  d.  DHKRS.  — 
40  to  dcpelsi  X .  —  41  tMTov  A BCEFGTLMN OPSVeBaX. ;  GLP.  omettent  depuis 
xm  xu.:';  jusqu’4  ^loupsosa;  inciusiy.  —  42  re  omis  d.  LP.  —  43  xr.;  P.,  rf  <5~s  X. 
—  44  oXiyov  D.  —  45  <hi  omis  d.  GLP.  —  46  DNR.  —  47  azoMotv  LP. 

*  Bistouri  pointu  et  tres  etroit. 
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Xot 48  yap  anziparju&jicrocvzzg 49,  a/xa  t5  2)7  pw  '/at  to  'Comy.bv 
nvzvf m  xsvwcraVTsg,  dcQpdcog  txxzxzzivocv  zb)  xvQpamov.  boot 
os  Tvjg  azyockziocg 50  aaXXov  'ppovziCouziv ,  0X/70V  Sta  Tijg 
yzipovpfiocg  xsvwcaVTsg  off ov°l  y.ovcsizBfi'Jca  zou  ttoXXou  fibcpovg 
tyJv  Suvafu'v,  TO  XotTrov  u^poqayotg  cpappcacoig,  yoct.tyap.p.a??, 
xat  tjXem,  xat  S«jia,  xat  frjpatvoyaatg  zpofocig  z^oazdcvrtfforv. 
K at  tvj  xauast  os  yi/pnvzat 33 ,  xaTa  tsS4  azouAyou ,  xat55 
-^-aTog,  arcXvjvog  zz  you  vnoyocffzpcov56  yw.  ya.za.  zou  07  bp-oalou 
nzvzz'68  noc.pt/crimg  iffyacpocg 39 .  Ot  uiv  ff&npoig  Xznzoig  xay- 
ZYjpiotg ,  ot  os  oca  tmv  xocXovfisv.av  it tx<3v,  ?)  Ttyog  zzzpocg 60 
TOtayTvjg  yXvjg.  Kat  noXXoi  7s61  Tocur/j  tyj  us$oom  jxaXXov 
ta&jcrav  62  '  sviots  y.73 63  nocpaxzvzziQsvzzg  zb  ffvvoXov. 

—  48 icoXXot  xat  oOto; -yap  LP.  —  49  airstpa  xa0r,aavT£5  DHKR.  —  50  nsdai;  P. 

—  51  05  pour  occv  C.  - —  52  yau.p.015  R.  —  53  x^fwrai  P.  —  54  too  ctoja...  ABCEF 
GJLNOPSVeBaTX.  —  83  xa't  too  *7*705  EO.  —  86  «  xa:  Ta<rrP05  X.  —  87  too 
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To  zigdfLfocXov  yivzzocc  noc9og,  dzz  p.lv  poqzvzog  x«t’  sxs?vo2 
to5  nzpizovotiov ,  xat  nponzffdvzog 3  rjTOt  zninXoou ,  ^  svts- 
/ooy 4  ‘  ots  os  «07  oy  v-jpov  vno<$pocp.bvzog  °  tov  opccpaXov  • 
aXXoTS  os 6  zapy.bg  vnozpoccpziffrig 7,  aXXoTS  os  xat  o&pmog 
ayvooSsvTog  8  oca  cpXzSbg  rj  dcpTopiocg  prfccv  9  o>g  Itte  tmv  10 
avzupvffpAzav  *  zvtozz  os 11  oy^  ociuoczog,  dcXXbc  Tzvzvp.oc.zog1* 
rjLovov.  Et  jxiv  ovv  zninXovg  I|m5sv  siyj,  tts/oe  tov  bp upockbv 
bf/.og 13  bpAypovg  zz  xat  syaip-qg14  xat  dcvock^zig lo  xat  avw- 

1  £?0u.00c).00  DP.  -  2  JCSCT’  EXE’VO'J  LPR.,  [AST’  SXStVO  AC.  -  3  77f  0<TJ7ECJo'vT05  GP., 

*  too  ABCEFGJLMNOPSVeBa.,  eorraXo'a  E.  —  4  vi  evts'coo  omis  d.  J.  —  5  ««- 
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moins  possible  d’eau,  evitant  toujours  une  evacuation  complete. 
En  effet,  beaucoup  de  gens  inexperimentes  font  sortir  l’esprit 
vital  en  meme  temps  que  l’eau  et  tuent  aussitot  le  malade.  Mais 
tous  ceux  qui  s’inquietent  davantage  d’agir  avec  securite,  n’en- 
levent  a  l’aide  de  l’operation  que  ce  qu’il  faut  pour  alleger  les 
forces  d’un  grand  poids  et  consument  le  reste  avec  les  moyens 
hvdragogues,  tels  que  les  bains  de  sable ,  l’insolation ,  la  soif  et 
une  nourriture  dessechante.  Ils  emploient  aussi  la  cauterisation 
en  faisantcinq  eschares  :  sur  l’estomac,  sur  le  foie,  sur  la  rate, 
sur  l’hypogastre  et  sur  l’ombiljc.  Les  uns  se  servent  de  cauteres 
de  fer  minces,  les  autres  de  ce  qu’on  appelle  les  isques  et  de 
quelques  autres  matieres  analogues;  et  beaucoup  ont  mieux 
gueri  par  cette  methode,  quelquefois  sans  avoir  ete  ponctionnes 
du  tout. 

omis  d.  DR.  —  58  nine  omis  d.  S.,  wapsx0,-°;  T.  —  59  £oX*p£s  P.,  ct  p.ev  T. 
—  60  sTspa;  two;  B.  —  61  70  et  Tri  omis  d.  LPX.  —  62  itabr,cxt  R.  —  65  jxr.  omis 
d.  0.,  t L-r.Sk  orapouc...  S.  -spu'.srroOs'vTs;  H. 


CHAPITRE  LI. 

DE  L’EXOMPHALE. 

L’exomphale,  nait  tantot  parce  que,  le  peritoine  etant  rompu 
en  cet  endroit,  l’epiploon  ou  l’intestin  tombe  en  avant,  tantot 
parce  qu’une  humeur  inutile  se  glisse  sous  l’ombilic;  d’au- 
tres  fois  parce  qu’il  s’y  engendre  de  la  chair;  d’autres  fois 
encore  parce  qu’il  s’y  amasse  du  sang  par  suite  de  la  rup¬ 
ture  d’une  veine  ou  d’une  artere,  comme  dans  l’anevrysme ; 
parfois  ce  n’est  pas  du  sang,  mais  de  l’esprit  seulement.  Or  si 
c’est  l’epiploon  qui  est  sorti,  il  apparait  a  l’ombilic  une  tumeur 

X.— 8  <rw&6=vTo;ACT.,  OTvava£c8;Vro;DHJKR.  —  »  pr.?  LP.  —  10  veu- 
piojaaTBv  Ve.  —  11  omis  d.  BFGLMNOPSVeBa.  —  12  ocaX*  TCvouaaTo;  omis 
d.  N.  —  13  o-f/.fjz  LP.,  07x0;  omis  d.  R.  —  14  suSaoi;  FMNVeBa.  —  15  ts  xat 
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pakog  tctmar  «  ^  ^spoviG,  */»*«  TO??  £W^015  XKt 
^«Xo;  ttXsoV  ,  xor«  ^  “  ™v  Sa*^Xav  £7r£>££™ 
^avtCof X£vo?18,  fo®’  ore  §£  19  xat  popSopy&v,  $<Aavtioig  z £xai 
dixxxGsoi  jjJ&Xcv  av&psvGg  20  '  £«  &  %ov,  svxfvg  31  ph 
opLoc'ag  6  oyy.og,  vvstyav  §£  xaTa  tyjv  SXfytv,  ov§£  psio-bps- 
voc,  ou§£  fxriv  auSo'/ASVog 29  •  et  5s  alfta23,  izpbg  zoig  iipripJvoig 
cnpjtioiq 24 ,  xat  itsX&vdzepog  o  07x05  23  ©atvsrat  •  cra/jxo's  T£ 
vnozpxfsttTriq  26  Gylripdzspog  xoc t  xvzizmog  0  07x05  s^Tat, 
xat  /jivtov  27  gjri  tou  ocutov  pk-jiSovg  •  zol 5  Se  St’  kp.mtsupa* 
Ttaatv28,  £ua<p££o:  7ia/3axoXou0iqG’£f 29 ,  xat  715  ^05  xata30 
rriv  sncxpovGiv  31 ,  *at  xfxviGp.bg  32  npog  ttjv  SXfytv. 

Xupoup'pfjaopzv  gvv  tov  os 33  tov  zponov  xrJXGzr]GxvzsgSi 
zbv  xvdpamov  bp9bv  •  xsXs vGOfisv  xvza 33  cuvTaSyjvat  ty)  too 
7tvtvp.xzog  twroX^st,  xxtzsizx  p iXavt  ypxfiv.S>  r.sprpptfyavzsg 
xaza36  xvxXov  tzxgxv  zov  bp.fx’kou  tyjv  stzovxgzxgiv3'1  ,  cyr)- 
p.xziGop.sv  vnziov,  xat  Gp.ilb  neptyapx^opusv  zbv  07x0V  xara38 
TY)V  GtipSCCOGlV  ■  STtSIZX  zb  pZGO'J  XVXZSlVXVZSg  CCf/.tGZpf,  Xtvov 
7?  vsvpov  izspi6xXovp.sv  Tzzpl  zrtv  ky/jxpx^iv ,  ovtw  707;  av39 
xpomjQ-QGBzxt  prj  obroXtaSavov  40,  xyyvlri v  xa-ra  tvjs  iya- 
t|>£0)5  TaTTGVT£5 41 .  E~s£Ta  xa©a  ty)v42  xo/JUffirjv  GzopatGovzsg 
zov  07x0V  tov  sGftypsvov,  xx9iGop.sv  43  SoxtuXov  44  Xt/avov, 
kps.vvtiGap.sv  43  T£  xypiia 5  p.r)nag  ix  tou  kvzspov  she 46 ,  v] 
TOO  mnikGGV  pzpog 47  GWXT.SGOl'jplvGV  Zlt).  R av  psv  ivzspov 
sirt  zb  xzsiktippsvov 48 ,  GyxGXVZig  tyjv  tr/xuXyjv  tou  fipoyov 49, 
i>ootisv  ocuzg  tig  zx  kvzo'g  ’  si  os  srunlovg  sir),  zovzov  skigttx- 

avtiu....  M. ;  T.  omet  depuis  oawsTa:  jusqu’a  avuuaAc;  inclusiv.  —  16  Itsjcv  LP. 
—  17  7t.v  omisd.  LP.  —  i» awoivi'oW;  LP.  —  19  £s  omis  d.  GLP.,  Sopgop&ov 
ADFGTLMNOPVeBa.  —  20  ai'avcWvc?  GLP.  —  21  saSayfe  FNOVeBa.  — 
22  auiavo'fievc;  GLP.  —  22  si  aaa  ABDFHNORS VeBa., ’ ei  (?’  apcc  GL.,  ou 
apa  P.  - —  2<  uitae’ct;  omis  d.  LP.  —  25  oaiveTai  omis  d.  ABCEFGLMNOP 
SVeTBa.  — *  Si^Tpooal;  ABCEFG  JLMOPVeBaT.,  &itt-Tpc®e-:<Tr,5  N.,  S  azYr- 
po'Tspo;  ABCFG  JLMOPST. ;  E  et  X.  omettent  depuis  oy.c;  jusqu’a  ^vtituot? 
inclusiv.  —  27  pievet  P.,  ao'vov  S.  —  28  Six  irveuptaTtooiv  ABCETXFG  LMNOPS 
VeBa.  —  29  irepucoXouW,G£t  H.  —  30  (zera  pour  xara  DR.  —  31  eTrapioustv  N„ 
iiu/.oucav  R.,  xai  omis  d.  DHKR. —  32  a<pavi^o'pisvo;  D HK R. ,  r m  omis  d.  R.  — - 
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sans  ehangement  de  couleur,  molle  au  toucher,  indolente  et  ine- 
gale ;  si  c’est  l’intestin,  outre  ce  que  nous  venons  de  dire ,  la 
tumeur  est  plus  inegale  et  disparait  sous  la  pression  des  doigts ; 
quelquefois  aussi  elle  fait  entendre  uii  gargouillement  et  aug- 
mente  davantage  par  les  bains  et  par  les  efforts ;  si  c’est  de 
1’humeur,  elle  est  de  meme  molle  au  toucher,  et  elle  ne  cede, 
ni  ne  diminue,  ni  n ’augment®  par  la  pression ;  si  e’est  du  sang , 
outre  les  signes  deja  enumeres ,  la  tumeur  parait  plus  livide ; 
si  c’est  de  la  chair  qui  la  forme,  elle  est  plus  epaisse,  plus  resis¬ 
tant®  et  conserve  sa  meme  etendue ;  si  e’est  de  l’esprit ,  elle 
est  molle  au  toucher,  un  certain  bruit  se  fait  entendre  par  la 
percussion  et  elle  disparait  sous  la  pression. 

Nous  operons  de  la  maniere  suivante  :  Faisant  tenir  debout 
le  malade,  nous  lui  ordonnerons  de  pousser  avec  effort  en  rete¬ 
nant  son  haleine,  et  avec  de  l’encre  a  ecrire  nous  dessinerons  tout 
le  contour  de  la  tumeur  ombilicale.  Nous  ferons  ensuite  coucher 
le  malade  sur  le  dos  et  avec  un  scalpel  nous  circonscrirons  la 
tumeur  par  une  entaille  en  suivant  la  ligne  tracee ;  puis,  la  sou- 
levant  par  le  milieu  avec  un  crochet ,  nous  placerons  une  ficelle 
de  lin  ou  une  corde.de  bovau  dans  1’entaille,  et  nous  arreterons 
cette  ligature  par  une  anse  nodale;  car,  etant  ainsi  retenue,  elle 
ne  pourra  s’echapper  en  glissant.  Alors  nous  ouvrirons  par  son 
sommefla  tumeur  ainsi  etranglee,  et  nous  introduirons  le  doigt 
index  pour  rechercher  soigneusement  si  une  spirale  d’intestin 
ou  une  partie  d’epiploon  n’a  pas  ete  en  meme  temps  serree  :j>i 

33  cS,  tcGtcv  70V  X ABC E F G  JL M N OPS VeBaT.  —  34  avaorovTs;  R.,  o5v  tov 
DR.  —  35  au7ov  JKPRLH.,  ou<rra0j;va!  GP.,  /.sXH-JOop-ov  ai tov  aTvivai  w.!  ijs.z- 
-iyti-i  7rvsuu.a  ayvTaflwai  Tr ,  x.  t.  X.  D.  —  36  v.%-k  to v  JOS.,  xux/.m  P.  — 
37  liravscTocstv  U.  ■ —  38  xat  pour  xaToc  M.  —  39  av  omis  d.  ABCGLMNOPVe 
BaT.  —  40  anoXtoflayav  P.,  a-fXuXr.v  o5v  S.  —  41  waTOvTe;  LP.,  tu-ttovtsj  JR.  — 
43  xara  T7iv  s'vy.aoaciv,  ootoj  -yap  xpaTv-.ftxosTat  txv  xopuoxv  0.,  -r:i  omis  d.  ACDEF 
GHKI.MRXSVeT. ;  xaTa  t r.v  omis  d.  P.  —  43  tov  <taxT...  J.  —  44  tov  XtXavov 

EM  OP.  —  43  £pSUVT,<JO(MV  TOV  X^avOV  TOC  dxp...  L.,  T£  omis  d.  P.  -  46  STs'pcj  pour 

£vT£poy  P.,  EAE-f'cv  pour  LP.,  IXry?  T.  —  «  u.s'poo?  D.,  suvairos^c-ndfAEvov  ABC 
ETXFGJLMNOPSVeBa.  —  48  aireXr,W«'vcv  DLP.  —  49  Ppo'-p-ou  BDEFG  JNO 
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( -d.pvjoi  50  to  nepixxbv  rrvzov  mo~iu.otj.vj 51  ,  mo\ivi>aooJzzi 
zb  napzpninzov 32 ,  dg  zly.bg,  br/yziov.  F.~sizcc.  33  la.Sovzzg 54 
quo  [bzlovocg  zyovaag  Xivov  dcnkovv ,  nazdc  ytocapbv  88  ocvzdg 86 
oia  tyjc  yivopzvrig  nzpiyotpuZzag  ftidlgopsv  87  •  y.'A  y.bd/oojzsg 
zag  byxvXag  zav  Xtvav,  danzp  ini  dnJzvpvup.cy.zog  zXiy opzv 58, 
sx  zzaadpav  dcpyav  noctiaopzOcx.  tyjv  dnoacpiycjv. 

Mzzd.  3s  to  caioacaa\vai  xat  zy.nz.aziv 89  zdc  bnohvaBivzoc 
adpcnoc,  zp  zppdza  6zpcy.nzvaop.zv 60  cqayyj,  xoikozipccv 61 
tyjv  ouXyjv  asi62  yivzaBca  anovbdlovzzg.  T cxvza.  p. zv  zntnlbov 
ri  ivzzpov63  zb  nd.Bog  zpycy.ilop.ivav  64.  E i  5s  adcpB,  yj  vypbv, 
■}}  68  odp.cc.  zov  nd.Bovg  ouziov  yivoizo ,  nzptzXovzzg 66  y.c/r.d. 
xuxXov 67  zov  byvov  tyjv68  pzadzrizoc,  znztzcx  y.op.iadp.zvoi  zb 
iyxzipzvov  69  sSeoScV  zov  nzpizovodov  y.cy.zb  zbv  bpoalbv 70, 
y.cy.zu 71  avaad.py.aaiv  tyjv  6z.py.nzim  noiriadpzBa.  To72  5s  v.cyz 
dcvzvpvatv  73  yi  nocpivOzatv  nvzvpoczog  z Zopcpblov  74  bcncxyo- 
pzvaop.zv ,  damp  y.cy). 78  zd  dcvzvpvapazx. 

RSVeBa.,  ooov  uiv  pour  motjaevP.,  (iSroousv  HKR.,  £v&r<icu.ev  D.  —  50  E-'.cr-ac'.- 
[isvctLP.  —  51  oroTs'fMcusv  GLP.  —  52  OTcjasirTov  M.  —  53  Iwsi  pour  tmiza  0. 

—  54  XaSc'yra;  GLP.  —  53  xctrajoy/.ou.cv  EX.,  xaTaay.xoy.ov  M.,  xaTaoy.cu.sv  GLP. 

—  56  aura  N.  —  «  ^ta-fcfasv  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.,  <Jiavsrjc[Mv  S.  — 
38  sxi  lx  TEooacmv  BO.  —  59  airc-xsosiv  DHK.R  ,  sjhcsohv  N.  —  60  outcX;  a~fc>J5 
ACDEFGHKLMPRTX.  —  6‘  Si  zb  cuXr.v  AGLMPVeBaT.,  Jr.  tt.v  ciXr.v  BC 
FJNOS.,  cuXtv  omis  d.  BO.  —  82  asi  omis  d.  ABCDFHJKLMOPRST.  — 
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l’intestin  est  pris ,  nous  relaehons  l’ansp  de  la  corde  et  nous  Ie 
repoussons  a  l’interieur ;  si  c’est  l’epiploon ,  nous  l’altirons  et 
nous  en  coupons  lapartie  inutile,  apres  avoir  lie les  vaisseanx 
qui  interviennent,  comme  cela  est  naturel.  Ensuite,  prenant  deux 
aiguilles  munies  d’un  fil  simple,  nous  les  poussons  en  forme  de 
chi  00  par  l’entaille  eirculaire  qui  a  ete  faite ;  et  ayant  coupe  les 
anses  des  fils ,  nous  faisons  la  constriction  avec  leurs  quatre 
chefs,  comme  nous  l’avons  dit  au  sujet  de  l’anevrysme. 

Apres  que  les  parties  liees  se  sont  putrefiees  et  sont  tombees, 
nous  traitons  par  le  pansement  de  charpie  enduite  de  remedes , 
nous  efforcant  d’obtenir  toujours  une  cicatrice  profonde.  Yoila 
ce  qu’il  faut  faire  quand  la  maladie  est  constitute  par  l’intestin 
ou  par  l’epiploon.  ATais  si  la  tumeur  est  formee  par  de  la  chair, 
de  l’eau  ou  du  sang ,  nous  louvrons  cireulairement  par  son 
milieu,  puis  nous  evacuons  ce  qu’il  v  a  dans  l’ombilic  en  dehors 
du  peritoine,  et  nous  employons  le  traitement  incarnatif.  Quand 
au  contraire  l’exomphale  est  forme  par  dilatation  ou  par  inter- 
clusion  d’ esprit ,  nous  nous  abstenons  d’operer,  de  meme  que 
pour  les  anevrysmes. 

63  £T£?C’J  LP.  —  64  £fTa^u.s-*Gu  DLNP.  —  65  x  omis  d.  ACT.  —  66  mftsXi;vre;  J. 
— 67  xOxXou  LPT.  — 68  -r.i  omis  d.  BGLMNPVeBa.  —  69  r;  A.,  /.at  e|m- 
8sv  T.  —  70  xara  tov  ouXov  R.,  xxra  t*v  guXw  D.  —  7<  xari  tt.v  cusascpr....  E.,  xa-a 
GLP.  — '2  TOO  ABCEFGJLNOPSVeBaT.,  toO;  X.  —  73  kxt’  supum 
LP.,  dvsupaoiv  R.  —  74  ElofupsXou  ABCEFGJLNOPSVeBaT.,  iS-oiupaX oa  DHK., 
i;saodA0'j;  X.  —  73  xat  omis  d.  T. 
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NB'. 

nEPI  TON  KATA  to  nEPITONAION  TPOSEfiN  KAI  nEPI  nPOIITOZEffiS 
ENTEPOT  H  EIIIIIAOT ,  EN  O  KAI  TP0H02  rA2TPOPPA4>IA2 ,  EK  TON 
TAAHNOT  *. 

tig  5’  ocv  rcg 1  xpiazx  pjzzuyzipiCoizo  2  Tag  rov  TzzptzovmPv 
zpaaaq 3  scsgyjg  axenzeov.  Ej  plv  ovv  puxpbv  zin  zb  zpavpLOc, 
Mg  ts  zb  *  nponzahv  svzzpov  zp.<pv<ni9ev  p:t]vAzi  dcdv  ts  sTvat 5 
xazxcrcetkai  6,  avayxaFov  r,zoi  zrjv  ovzccj  7  sxxsvouv,  v?  to 
zpxvp.x  pziCov  zp'jdJCzaBxi.  Bzkziov  os  oiaat  zb  npdzzpov,  iav- 
rcs/o  oFo'v  Tc  zv/ztv  ocuzgv .  TlMg  S’  av  ag9  tu^o£  /jloXXov 
10  s!  rrjy  xiztocv  x>o  77  g  11  zp.epvGxzxi  zb  svzzpov  sxttoSmv 
noirtoxizo 12 ;  tig  ovv  itoxiv  aywi  ;  -<7  13  sx  tou  nzpii/ovzog  xzpo g 
tliuirig  14,  mote  xat 15  77  tacrzg  sv  16  tm  Bzpp.xvxi  Indyyov 
ovv  u.x\axbv  xpy  voxzi  Bzop. m  fip&gocvzxg 18 ,  stTa  IxTisc'avTag19, 
htQzppxjvM  toutm  20  to  svzzpov.  'Eivzpzmt>za9a  §s  Iv  tm  Ts»g 
oTvog  avcrrqpbq  Bcpp.de,  •  x«c  -yao  21  Bzpp.7J.vz1  p.3Xkov  uSatog, 
/tort  pd>p.YjV  h/ziB-tJai  tm  zvzzpa. 

Et  OS  Xat  ZOVZOiq  '/Vf\G7.p.ZV7>V  22  ZZC  Ol7.p.ZVOl  23  TO  ZVZZpOV 

bxnz'pvTop.zvov  24 ,  zzavziv  zov  zzzpizovxiov  zogovzov  ^rj  2,> 
o7ov  Ssfrat  to  izponzTzzw.dg  2G.  E-ir^Ssia  os  stg  tyjv  zoixvt/jv 
zop.riv~‘  sort  zx  xaXoy/x sva  00 5a  Gvprjyozdp.7.  28 .  E~£T^<Ss«v 


*  Ce  chapitre,  ainsi  que  Findique  son  titre,  est  pris  dans  Galien,  Melhodus  me- 
dendi,  lib.  VI,  cap.  5,  2,  10,  p.  414  de  1’edition  deKiihn;  maisil  n’apas  did  pris 
textuellement,  et  notre  auteur  a  abr^ge  Galien  en  beaucoup  d’endroits  :  ses  abre- 
viations  sont  m£me  assez  considerables  pour  que  le  texte  soit  parfois  obscnr,  et  que 
les  operations  qui  y  sont  decrites  soient  difficiles  a  comprendre.  Je  suppleerai  done 
d’apres  le  texte  de  Galien,  mais  dans  mes  notes,  les  passages  qui  me  paraitront 
manquer  de  clarte.  Le  manuscrit  S  m’a  surtout  servi  ici  pour  rendre  intelligibles 
plusieurs  passages  qui  ne  Fetaient  pas  avec  toutes  les  autres  lemons. 

‘  »’  a.-,  r-t;  D.,  i>(  av  ne  B.  —  2  L.,  sals  ABCTEFGJLMNOP  Ve 

BaX.  —  3  TfM5£5tv  ABCEFG  JLMNOPVeBaTX.  ~  *  i>;-b  ABCEFGJLMNO 
PVeBaTX.,  -o’.GZsaay  P.,  -fcsiv  T.  —  5  xai  xantcr...,  ABCFLMNOVeT.  — 
6  II  y  a  dans  Galien  xaroorsXAny ,  ip  cox  a va-yxaiov  ivraSS*  ^uoiv  flarsocv  fot... 
£p-ja?£o6at;  n’est-il  pas  necessaire  de  faire  de  deux  choses  l’une,  ou..?  —  7  tg&m 
G  LP.  —  8  $  omis  d.  J.  —  3  si;  av  n;  B.,  aun?  E.,  tu y>  DB.  -  omis  d. 
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CHAPITRE  LII. 

DES  BLESSURES  DU  PER1T0INE  ET  DU  PROLAPSUS  DES  INTESTINS  OU 
DE  l’ePIPLOON,  AINSI  QUE  DE  LA  MAMERE  DE  FAIRE  LA  GASTROR- 
RHAPHIE  ,  D’APRES  GALIEN . 

II  faut  examiner  maintenant  comment  on  traite  le  mieux  pos¬ 
sible  les  blessures  du  peritoine.  Si  la  blessure  est  petite,  de  sorte 
que  l’intestin  sorti  soit  gonfle  et  ne  puisse  plus  etre  replace,  il  est 
neeessaire  ou  d’evacuer  la  flatuosite  ou  d’agrandir  la  plaie.  Le 
premier  moyen  vaut  mieux  a  mon  sens ,  s’il  est  possible  de 
Femployer.  Or  comment  y  arriverait-on  mieux  qu’en  suppri- 
mant  la  cause  qui  fait  gonfler  l’intestin?  Quelle  est  done  cette 
cause  ?  C’esjje  refroidissement  de  Pair  ambiant,  de  sorte  que  la 
guerison  consiste  dans  la  chaleur.  II  faut  en  consequence  im¬ 
biber  une  eponge  douce  d’eau  tiede,  et,  apres  l’avoir  exprimee, 
en  rechajiiler  l’intestin.  Que  1’on  prepare  cependant  du  vin  aus¬ 
tere  et  chaud ;  car  il  echauffe  davantage  que  l’eau  et  donne  de  la 
force  a  l’intestin. 

Si  malgre  cela  1’intestin  reste  gonfle ,  on  doit  ineiser  du  peri¬ 
toine  autant  qu’il  faut  pour  faire  rentrer  la  portion  intestinale 
sortie.  L’instrument  droit  qu’on  appelle  syringotome  est  propre 
a  cette  incision.  Dans  les  blessures  de  la  partie  inferieure,  la  po- 

ABCEF  JNOPVeBaT.,  et;  F,  r,  P  pour  et.  —  >'  bo’  of;  D.,  io’  ci;  HKR.,  £?’  is 
LP.,  St’  h  S.  — >2  ojotwotTO  M.  —  «  i  omis  d.  R.— u  t|*u?t;  ts  xati  BFGJMLOP., 
$6|t;  DKHR.  —  nr,  omis  d.  BDJLMXOPVeBa.  —  16  sv  omis  d.  SABCDF 
GHJKLMNOPRVeBaT.,  twv  ABCFGLMT.,  rb  DHKR.,  too  E.  —  ”  flepuv) 
tTvxt  EX.,  8eputS>v  M.,  dspteSwat  L.,  6sp<u>wu  S ABCFG  NO PVeBaT.  —  18  gps'Sav- 
te;  P.  —  exmaootvTct;  SABCEFGLN VeBaTX.,  e’xonaWre;  P.  —  20  „0to 
SABCDEFGLMNOPVeBaT.  —  21  **1  -yip  tostl  0...  GNVeBa.,  Sepuatvetv  P.  — 
22 ypr.oau.5ooo;  ABF JTXMNOVe.,  7. praotp-evot;  CGLPS.;  Ivesrt  pour  Its  GLP. 
—  23  Staas'vsiv  P.  -  24  iy. oosvjpts'vov  J.  —  25  x?J,m  A  T.,  yji,  Si  G.  —  26  ttstt- 
t«bw;  C.,‘  TpoGire-TMtob;  EFX.  —  27  et’trt  DN.,  Tcar.v  Si  etrrt  P.  —  28  OTpiTToW.xT* 
omnes,  oo-f-ytaptaTa  G  L.  Ici  Galien  ajoute  :  t*  S’  iy.or<xn  tmv  ptsxaiptov,  oj  xot-ot  to 
a;  i\io.  ocivti  Tpc'orm  oeo/.tsV.  ;  mais  les  bistouris  1  double  trauchant ,  ou  ceux 
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5s  ’Z'/vp.x  za  20  xxpMOvrc 30 ,  r.pbg-ixb  r oig  xar©  p.zpzmriig  zpa- 
vscog  31  Y£7EVY3fA£VY35 ,  TO  32  dcJxppoztoY  33  '  xat  y.xzx  pdv  ZX 
dz£tx.  pjpn,kmxa  xpinzzpx  •  xa rot.  SI  ra  apiazzpa.,  zm  zx  o{£iau 
vlbzzQxi.  Tovzo  ab  Syj  ym  zoig  p.z'/'/loic  xat  zoig  \xiY.potg 
sXxscr  xotyoV 35 .  At  SI  dnzo9zuzig  zS>v  bzipav  etg  tyjv  or/.zlxv 
yvpocj ,  £7T£  zoig  [xzyxlotg  yivd[xzvxi36  zpxvp.xcrt'J ,  vzzripizoi) 
dzgiou  oiovzat '  -y xp  xvzbv  olo'J 37  eiga&zv  xxrxlx§dvrxss 
zb  zpaz>\xx  zxig  zxzizov 39  %zpatv ,  stow  TipoxziXleiv  40  te  jbsk 
oct'fizi'j ,  oXrycfy  kxxazozz  zS>  pxnzovzi  Trxpx^vtxoovvzx  41 
xal  jXEVTOJ  xal  to  pa<p!v  ocuto  42  p^zpiag  Ttpooziklziv  Xypl~Zp  43 
av  oXov  xxpiSng  pxtpy. 

Tig  o’  av  £?rj 44  zpdizog  ixtrydziog  ztg  zx  zoixSs  43  zyjg  xaXow- 
/xsvyj g  yxzzpoppxfixg  kcpz%fig  XE-ya/xsv  46.  EiraS-fl  47  cu/x^uvat 
ypri  tm  nzpizovxia  to  iztrjXGzptov,  xpyziov  48  «7io  tou  Ss/o- 

(X5CT0C  lHoO0£V  £0-0)  StEt/SOVTO: 49  ^eXo'vyJV.  ETIStSoV  SI  TO  OSpllX 
y.x'i  zbv  [xvv  50  opStoo  oXov  otecs'X^vj 31 ,  to  T.xpc/y.zip.z'Jov  zmzp- 
%xho'Jzx. 52  -nzpirovxiov,  a9ziv3s  outy/V  Itco^ev  $-oo34  oia  tou 
XotTTOU 53  TZZplZOVXlOV  '  Y.XT.ZIZX  bzz09zV  ZGX>9z'J  e|0O  OIXTtUpZIV 
to  zzzpov  36  knrjxGzpiov.  AtcHcXSouovjg  SI  teXsms  auStg 37 
z£a9zv  zoa>  zb  zTzr/xozpio'J  zovzo  mzlpo'Jzx. 38 ,  eTtx  to  Toa^sa- 

YZl'fXSVOV  39  OUTGO  IZZplZOVXlSV  VTtZp^Xt'JOVZX  60,  £7l£  ZZ  TO  OVT£- 


qui  sont  pointus  doivent  6tre  completement  mis  de  cote.  —  29  J'ai  ajoute  oxSfwi 
d’apres  Galien  pour  rendre  le  texte  plus  clair,  quoique  ce  mot  ne  se  trouve  dans 
aucun  manuscrit.  —  30  tgv  /.xplvgvto.  LP.  —  31  -yaarpc;  pour  TpocEw;  N.,  tt;  omis 
d.  M.  —  32  tgv  J.  —  33 II  faut  ajouter  ici  d’apres  Galien  :  vrpoc  £«  tcI;  aia  to  xa- 
Tafpowov,  pour  celles  de  la  partie  superieure  d’etre  incline  en  bas.  Galien  continue 
ainsi :  «  Ces  deux  positions  ont  un  seul  et  meme  but,  c’est  que  les  autres  intestins 
ne  puissent  en  rieu  peser  sur  celui  qui  est  sorti.  C’est  pour  cela  aussi  que,  dans  les 
blessures  du  cote  droit,  le  malade  doit  6tre  eouche  sur  le  c6td  gauche,  et  que,  dans 
les  blessures  du  cote  gauche,  il  doit  6tre  couchd  sur  le  cfitd  droit;  de  telle  sorte  que 
la  partie  blessee  soit  toujours  1'endroit  le  plus  dlevd.  »  —  34  xaraxXivsaOat  DHK 
RS.  —  35  xaivcv  M.  —  36  fncueycy  P.,  qwoaevoi  HK.R.  —  37  cicv  omnes;  oXcv  est 
dans  Galien.  —  38  aiiTMv...  y.o-a/.oc&'oTMo  M.  —  39  exuray  M.  —  40  irspiorsXXsiv  EX. 

—  41  oreptqojivGuvTa  H.,  -rap *p;j.vG5vTa;  M.  —  42  auTGii  MT.,  aura  P.  —  43  av  g/.gi 
est  omis  dans  tons  les  manuscrits  et  se  trouve  dans  Galien ;  mrsp  pour  <*xpl,t6P  X* 

—  44  t£;  av  ih  R.  —  45  TGtauta  Galien.  —  49  ti;  S’  ay  ilr.  Tpoiro;  lasTpoppafflia;  tei- 
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sition  corn-enable  pour  le  malade  est  d’avoir  le  bassin  eleve ;  pour 
les  blessures  du  cote  droit,  d’etre  couehesurle  cote  gauche, 
etpourles  blessures  du  cote  gauche,  d’etre  couche  sur  le  cote 
droit;  et  cela  est  bon  pour  les  grandes  comme  pour  les  petites 
blessures.  Mais  le  replacement  des  intestins  dans  leur  lieu  pro- 
pre,  lorsqu’il  doit  avoir  lieu  dans  les  grandes  blessures,  exige 
un  aide  adroit ;  car  il  doit ,  apres  avoir  embrasse  en  dehors  la 
blessure  tout  entiere  dans  ses  mains ,  repousser  en  dedans  et 
comprimer  les  parties  en  les  decouvrant  peu  a  peu  a  celui  qui 
les  coud;  en  outre,  il  doit  encore  maintenir  doucement  ee  qui  est 
cousu  jusqu’a  ce  que  la  suture  entiere  soit  exaclement  achevee. 

Disons  maintenant  quelle  est  la  maniere  convenable  de  faire 
dans  ces  cas  ce  qu’on  appelle  la  gastrorrhaphie.  Puis  done  qu’il 
est  necessaire  de  faire  adherer  l’epigastre  au  peritoine,  on  doit 
commencer  par  la  peau  et  pousser  l’aiguille  de  dehors  en  dedans. 
Des  qu’elle  a  traverse  la  peau  et  tout  le  muscle  droit,  laissant  de 
cote  le  peritoine  adjacent ,  il  faut  la  pousser  de  dedans  en  dehors 
a  travers  la  levre  opposee  du  peritoine ,  et  percer  de  dedans  au 
dehors  l’autrepartie  del’epigastre.  L’aiguille,  ayantainsi  traverse 
completement,  sera  de  nouveau  introduite  de  dehors  en  dedans, 
en  pergant  cette  meme  levre  epigastrique ;  ensuite,  avant  laisse 
de  cote  le  peritoine  adjacent  pour  aller  vers  celui  qui  est  place  a 

ttSs to?  sis  -k  rotaura  soslsfis  Xs'-p...  S.  —  47  i-r.v.Sr,  fap  DHJKR.,  ouptouaai  Galien. 
—  48  dp*Tscv  u.h  Galien.  —  49  tha  (JiaxstpovTa  tt,v  fcX...  Galien,  ^uipavrssGLPX., 
iXsipavoas  M.,  psXovns  X.  —  50  to  (auv  BNVe.,  zai  uurav  EX.,  tov  ftuv  tov  op0tov 
Galien,  op0iov  omis  d.  GLP.  —  51  Ste^sXtt  LP.,  Sta^iX6oi  11. Galien.  —  52  iraspSai- 
vevra;  M.,  paivew  tb  xsoit...  X".  —  53  <ao0siv  EX.,  aiiriv  omis  d.  C.  —  54  s?o>  omis 
d.  ACDG  JLMNPVeBa.,  s<n>>0ev  omis  d.  0.;  ACGJLUT  omettent  en  ontre  Sii 
too  Xctxcij  xspiTovaio’j  •  xaxstra  evrs50sv  £(JM0cv.  —  55  Xotxou  dvT'.iostae'voo  oreptr... 
Galien.  —  56  fm pov  sxrj...  Tons  les  mannscrits,  exceptd  T  et  les  deni  editions 
imprimis,  portent  cette  lefon;  mais  evTspov  a  ete  corrige  et  remplace  par  sTspov 
dans  ADGHJKRS.  Le  mot  est  omisdansEX.;  C.  ometdepuis  5«|sX0ouor,s  jusqu’a 
to  exejaoTpiov  inclusiv. ;  GL.  ont  la  lefon  suivante  :  to  I'vrspov  exi^aoTpiov  Sts?sX- 
0cuor,;  Si  tsXs :<■>;  au0t;  ss«0sv  cJiaxetpsiv  to  svTspcv  (stsoov  G.)  Exrfas-ptcv  touto 
SieipavTa;.  —  57  ai-ii;  Galien.  —  58  .JisipavTas  ABCFG  JLMNOPSVeBaT.,  thipav- 
ras  EX.,  ^tatpouvras  Galien.  —  50  orspucsiutvov  HT.,  auTo  MST.  — 60  uxspSaivovras 
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sX$OVT«  61  EO'GoSjy  12 Cl)  TOUTS  QtOXSVTSiV  62 ,  CC^LAOC  0; 

fituTw 63  x«£  to  7 zXrjatov  kntyuGzpiov  onzocj  6*.  E;t’  oSQig  Hat 
tx.vGi$  touto  zpyaCscGui  65  pjyptntp  ocv  oXov  opoiag  ^a^cofiev 
to  60  zpavpux. 

Acxgzyjux  os  67  tmv  pacpav  gggv  /jlsv  s~e  tw  Gcpiyys gOxi  zx. 
vnoxstfLSVx  [ipxyvzxzo'j 68  £Tvat  ^oso'v  •  otov  os  sm 09  tm  to 
[j.zzxcv  twv  pxyav  Q£pp.</. 70  ^cxfisvsiv  ao^ppvjicrov,  ou  ypr,Gzdv 
to  ftpa/v.  $suyovras  '*  ouv  kxazipov  tyjv  uitc/oSoXyjv,  cc/A®ofv 
uipziaBoa  to  fAST/stov72,  <Sotte/»  7s  xat  aurou  tou  pdp.p.xrog'13 

■fi  GVGZXGtg  •  TO  U-cV  y«0  (jyXripdzZpO'J 74  t/.pr,GGH  TO  OSCUX, 

zo  os  [xaXaxazipov  xxjzg  sQchu  pr/vuasvov.  Outo)  3s  xcct 
TO)  ‘J  asv  syyuTaro)  tmv  aZjOwy  yzik'lv  Sianapeiv  tyjv  jSsXo'vnv, 
to  Xo£~ov  tou  ozppx-oq  oXtyouTov  ov  ‘6,  avayxa^sTat  v.xi  fiix- 
Zzzai  11  priywGQxt  ■  zb  3s  nlstGzov  dnoyapuv  zb  78  jroXu  tou 
Upp.azog  oxo'XXyjtov  oaioksmu  79 .  Touto:  jxsv  ouv  st  xat  ttovtoov 
sXxwv  sort  xo:va,  (xxktGzx  fvAaxziov  xvzx.  80  sv  Totfg  yaGzpop- 
pxoixig. 

HTOt  81  3s  0)C  TZpGv'pY)ZX.l  82  TTOtYjTEOV  83,  ZGZGyXGpJvGV  TOU 
Gvpomvai  84  TM  napizovaia  zb  kntycfazpiGV,  sttsjSyj  fxo'ytg83 
auTM  Gvp.ovizca  vzvpuoag  vnapyov  86  •  vj,  coc  svtoi  Tuvoyov- 
tsc87  aXX^Xotc  to  xoto  puorv  o:xs?a,  nspizovaia  (asv 88  mpt- 
To'varov,  imyaerpia  3s  89  zrayaGzpiGV  •  scttm  3s  touto  koto90 
tov3s  tov  zpdrnv.  Anb  tou  nlriGtov  y[ ac5v  91  miGyaGzpiov 

ABCEFG  JLNOPSVeBaTX.,  ext  tout®  to  dvT...  P.  —  61  eMdvras  ABCEFGJL 
MNOPSVeBa.,  —  eXoW;  T.,  s?o>6ev  sob  F.  -  62  .haxsuTetv  Ve.,  <WivtsTv  ABa. 

—  63  olutby  R.,  tzuTo  S.,  *at  to  omis  d.  LP.  —  64  ici  Galien  ajoute  :  «  Puis  com- 
meDcant  de  nouveau  par  celui-ci,  on  le  coud  avec  le  p^ritoine  oppose ;  et,  per- 
Oant  encore  la  peau  contigue,  F aiguille  est  it^rativement  enfoncee  en  dedans  dans 
cette  partie  que  l’on  coud  avec  la  levre  peritoneale  opposee,  Iaquelle  est  iraversee 
avec  la  peau  qui  la  recouvre.  —  65  a50t;  -/.ctTeo-ydCscifla;  ABCEFGLMNOPVeBa 
TX.,  xal  a'j0t;  omis  d.  MRX.,  -  TOUTO  xstTsp-jaS...  J.,  Tauroti;  Ef-pC...  R.  — 
66  to  omis  d.  D.  —  67  £s  omis  d.  D.  —  68  PpaxuTr.ra  R.,  xp6“v  RST.  —  69  Si  omis 
d.  P.,  ™  omis  d.  ACFLMT.,  to  omis  d.  CNRVe.,  e-1  omis  d.  NVe.,  e-1  toy 
f«.6Ta?u  P.  —  7#  (issaT  omis  d.  D.  —  71  ®Eufo>v  ABCEFG JLMNOPSYeBaTX. 

—  72  Ici  Galien  ajoute  .  «  Et  cela  s’applique  h  tous  les  genres  de  plaies,  comme 
aussi,  etc.,  etc.,  »  f,$n  is  xai  touto  xotvo’v  ■xu?  axdvTuv  eXzbv,  woxef  ^s...  — 73 tou 
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l’oppose ,  il  faudra  ie  transpercer  de  dedans  en  dehors  et  en 
meme  temps  que  lui  tout  l’epigastre  qui  lui  est  contigu.  On  eon- 
tinuera  en  recommencant  ainsi  jusqu’a  ce  que  toute  Ja  blessure 
soit  cousue  de  meme. 

L’intervaUe  entre  les  points  de  suture  qui  a  pour  but  de  tenir 
serrees  les  parties  internes  devra  etre  tres  petit ;  mais  celui  qui 
a  pour  but  de  maintenir  sans  rupture  la  peau  entre  les  points 
de  suture  ne  doit  pas  etre  petit.  Evitant  done  1’exageration  pour 
Tun  comme  pour  l’autre ,  on  doit  prendre  pour  les  deux  un 
terme  moyen,  comme  aussi  pour  la  consistance  du  fil  lui-meme ; 
car  trop  fort ,  il  brise  la  peau,  tandis  que  trop  mince  il  peut 
se  rompre  lui-meme.  De  meme  si  Ton  passe  l’aiguille  trop  pres 
des  bords  de  la  plaie,  ce  qui  reste  de  peau  etant  insuffisant,  est 
expose  et  force  a  se  rompre ;  si,  au  contraire,  on  la  passe  trop 
loin,  il  reste  beaucoup  de  peau  non  agglutinee.  Ces  remarques 
s’appliquent  a  toutes  les  solutions  de  continuity,  mais  il  faut  en 
tenir  compte  surtout  dans  les  gastrorrhaphies. 

Ainsi  done  il  faut  agir  comme  nous  venons  de  le  dire  quand 
on  veut  reunir  le  peritoine  a  l’epigaslre ,  ce  qu’on  obtient  avec 
peine,  parce  qu’il  est  de  structure  nerveuse ;  ou  bien,  comme 
quelques-uns  font ,  il  faut  reunir  les  unes  aux  autres  les  par¬ 
ties  qui  sont  de  meme  nature ,  savoir  :  le  peritoine  au  peri¬ 
toine  ,  et  l’epigastre  a  l’epigastre.  Yoici  comment  cela  se  fait : 

omis  d.  R.,  tgu  ^spu-aro;  LP.  —  74  oxXnpov  te  ACT.,  GxXwpffrepov  xpi  pdcoeiv  to  S... 
dalien.  —  78  AEFGMPST  Galien ,  xcd omis  d.  P.,  P.  —  78  ;.yt  LP-) 

twv  G.,  ov  omis  d.  X.  —  77  pia^STcu  Si  pii-yvoa6at  to  otXeIgtov  BaX.,  —  (i'-o^arai , 
piOfvuoSo'.’  Si  to  MOTPVe.  —  78  «orox*>p£tv  omis  d.  ABCEFGJLMNOPS  VeBa 
TX.,  to  Si  otoXo  ABCEFG  JLMNOPSVeBaTX.  —  79  dorofisvet  M.  —  “aura 
omisd.  DHKMR.,  cuXegtsov  a$Ta  paoiai;  GLP.  —  81  ct  tt,  D.;  dans  Galien  ilya 
auTOt;  Si  tol;  -yaoTpeppatp ia;  f-c\  je  w;wpo...  —  82  uo-ep  sipuTat  LP.  — 88  tohotsck 
EOTtv  DHKR.,  EOTCy.aouivou;  ACHKRT.,  sorGxaGpusvws  DG.,  eotgx*g{isvo;  LP.  — 
84  ouptouvai  omis  d.  GLP.  —  83  Smi  Si  p.c'Xt;  D.,  i-v.S-ri  fur, 7 1?  M.,  u.o'Xt;  RHK.,  ccoto 
DPS.,  sauTo)  Dalech.  —  86  uTtdpx.mv  DEFLMPSVeBa.  —  87  Govd-yovTa;  HR.  — 
88  pisv  a;  jr'sptT...  ABCEFGJLMNOP  VeBaTX.,  ooepiTcvodwS.,  orspirovalo;  Ve. 
—  89  Si  b>'  sioi-y...  CGLOPT.  —  90  for®  Si  tcuto  Kv-ri  Si  tov  au-rov 

Tpowov  dm  TOO  ABCDEFGHJKTXLMNOPRVeBa.  —  91  diuav  omis  d.  S.  — 
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oeex.SoeXXeev  92  yprj  tyjv  jPsXowjv  zBa9zv  Itco  oe’  ezutgu  p.o'vov93^ 
v.dr.zff  ujre^EZtvovTGtg 94  dip.  fa  toe  ^stXvj  tog  mpizovaiov  iraXtv 
CCJZIGZpZfZlV  93  TYjV  f3sXoV»JV  £§<»0SV  S(7G>  Ot’  dpfOZZpav  Tsjy 
X«X»v  T5U  nzptzovaiov,  xsoizit  ccvOig  dcvzzmcfzpzfovzag 96 
s<7<»0£V  f|co  SeexSezXXeev 97  xoetez  to  dvzcxzipsvov  zmyaGzpiov 
Ovzog  6  zpdmg  zov  v.oivov  xoee  rpoydcov,  raff  Sv  Sex  tmv  teo- 
<7ez/oe»v  98  /eeXmv  s7T£§oXyj  eaeez  §ESx€aXXou(7E  TY]V  pzldvr)V,  QIC/. 
Gzp ci 99  za  ya.zyy.ovr.zziv  svBov  ay.ptQag  zov  smyuGzptov 100  to 
rZpiZOVMOV. 

Ettet^Seeoe  oe  tpappaya  101  Tijg  OEU-rijg  SXvj;  102  TO?g  zva.ipoig 
bvopa.'Cop.zvotg.  brag  ok  p -vj 103  Gvp.ra.9ri  zi 104  tg>v  mpiazi- 
pav ,  IXasw  x^r)  Gvppszpag  105  9zpp a  zpiov  aaaxkov  oeuetsev- 
T<zg106,  oXov  EV  xuxX<»  TTECEXaaoaVEEV  107  TO  pszocgv 108  /3ou§! »V4)V 
TE  xeze  fta^x aX<5v.  AasEVov  5e  xoee  oeoe  xXuc"ri2 oog 109  evesvoee 
ToFg  IvTs'ooEg110.  Ee  oe  te  xoee  ezutwv  tmv  evte'owv  zpaQz(rt  ,u, 
oivog  eetto)  to  zvizpzvov  ocuGzripbg,  psXag 112,  yy.ic/.obg,  xat  aaX- 
Xov  ee  oiy.zp'j)9c(-fi 413  Gvprav .  Eueoeto:114  uiv  oyv  toe  7zv.yja.zav 
ivzzpav,  ovGiaza.  oe  tez  Xstttez.  IlavTvj 113  oe  dviazog  ri  vr,Gztg 1,G, 
oeoe  te  to  rffffiog  xoee  zb  li7  pzyeQog  zav  dyyziav  118,  xoee  to 
Xetttov  xoee  vsixocooEg  tou  yizavog.  ceXXge  xoee  tyjv  yoid\v  axpaxovri 
r.d.GO'j  1,9  b/biyszax. ,  xoee  rocvzav  zgziv  zyyvzdza  zov  r\ra.zog. 
Tvazpog  oe  tez  xoetoo  120  tez  Gapy.abrt  Qzparzvziv  zoXpav  dzt 
zyyapzi  yap 121  xoee  zvyjiv  ov  po’vov  ozi  122  rayyzzpa  zavzd. 
sgziv  123 ,  ezXXk  xoee  Torg  \apivoig  fappdxoig  svrzzrig  r,  so  pa. 


MiistogdXXsw  BEGLOPSX.,  iisjigdttety  DHKR  ,  isT  pouf/fr  S  —  93  aovoyGLP., 
aavvouE.  —  «  xaiosspg...  M.,  xa8’  UTrapgaGcvrc;  ACNVeGLPTX.,  xa6’  yirefSai- 
MCvra;  DHKR.  —  93  drrsrtGTpsEpsMi  S.;  GLP.  omettent  depuis  xdXiv  jusqu’a  tc5  irspi- 
Tcvaiou  inclus. — 96  avTujrpsoov'as  DHKR.-  97  (JiaSoXXoiv  T. — 98  TSTaprtov  E.,  7370a- 
■jiivavGLP. — 99  iJiacpspsiv  P.,  ■5'!a®sp£>  is  DHJKR.,  70  DST.,  au7«  pour  7<o  LP. 
— 109  oXov  to  TE517. . .  Galien ;  M.  omet  depuis  loo>  Si'  du.oo- wp«v  jusqu’a  I’aliuea. — 
1U1  Ti  T7i;  DHKR.  —  oroa  toI;  DHKR.,  7o’i?  ivsaos;  D„  svasaot;  omis  d.  GLP. 
—  ««  5-m;  urAs  <tju.- ..  ABCDEGJLMOPSVeTX.,  0 is  uT.ib  HKNR.  — 
iM  Tt  omis  d.  HKR.  —  105  o-juas^pta  ABCDEFLMNOPVeBa.  —  >06  isOoavrs? 
GLPT.,  oXtfov  pour  oXov  DHKR.  —  107  -sftXaaodvst  LP.,  -apaXau.6dvstv  M.  — 
108  tmv  pouStivtov  ADHKMORVeBa.  Notre  auteur  a  abreg£  ce  passage;  mais  ce 
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Nous  enfoncons  une  aiguille  dans  la  partie  de  l’epigastre  la  plus 
proche  de  nous ,  de  dehors  en  dedans  et  seulement  dans  l’epi¬ 
gastre  ;  puis,  passant  par-dessus  les  deux  levres  du  peritoine  , 
nous  retournons  l’aiguille  de  nouveau  de  dehors  en  dedans,  et 
nous  la  passons  dans  les  deux  levres  du  peritoine ;  ensuite  nous 
la  retournons  derechef  et  nous  traversons  de  dedans  en  dehors 
l’epigastre  du  cote  oppose.  Ce  procede  differe  du  mode  vulgaire 
et  facile  qui  d’un  seul  coup  fait  passer  l’aiguille  par  les  quatre 
bords,  en  ce  qu’il  cache  exactement  le  peritoine  en  dedans  de 
1’epigastre. 

Les  medicaments  convenables  sont  de  meme  substance  que 
ceux  reconnus  propres  aux  plaies  sanglantes.  Afui  qu’aucune 
des  parties  nobles  ne  souffre  par  svmpathie,  il  faut  choisir  de  la 
laine  douce  imbibeed’huilemoderementchaude  et  la  placer  tout 
autour  dans  l’intervalle  des  aines  et  des  aisselles.  II  est  bon  aussi 
d’introduire  un  clystere  dans  les  intestins.  Si  quelque  portion  des 
intestins  eux-memes  a  ete  blessee ,  qu’on  injecte  du  vin  austere 
noir  et  tiede ,  et  surtout  si  la  paroi  tout  entiere  a  ete  lesee.  Or 
les  gros  intestins  se  guerissent  facilement ,  mais  les  intestins 
greles  diffici  1  emen t .  Le  jejunum  est  tout  a  fait  incurable ,  tant 
a  cause  du  nombre  et  de  la  grosseur  de  ses  vaisseaux  que 
parce  que  sa  tunique  est  mince  et  nerveuse,  comme  aussi  parce 
qu’il  regoit  toute  la  bile  sans  melange  et  que  de  tous  il  est  le 
plus  pres  du  foie.  On  doit  entreprendre  de  guerir  les  parties  in- 

qu’il  a  omis  n'est  point  necessaire  a  l’intelligenee  de  son  teite;  chacun  d’ailleurs 
pourra  consulter  Galien.  Paul  a  voulu  rester  fidele  a  la  loi  de  concision  qu’il  s’est 
impost  en  commcngant.  —  109  xX-jtinr.swv  S.,  cxXiipo;  LP.  —  110  Galien  ajoute  ici 
TttwTc v  Itsjoy;  et  jc  crois  ces  mots  necessaires  pour  rendre  la  pensee  de  I’auteur. 
On  devra  alors  traduire  ainsi  :  «  Il  est  bon  d’introdnire  dans  les  intestins  quelque 
liquide  semblable,  a  1'aide  d’un  lavement.!)  —  111  touOv.  S.,o'vou  X.,  olvov  E., 

LP.  _  H2  5  u.j'xa-  ABEFG  JMNOBa.,  o  as-yoc;  LP.,  6  [iku  Ve.,  -r.iv.  L. 

_ 1 13  u. JXXgv  r.Sr,  tjmOsV.  P. ;  M.  ometdepuis  clvc;  in rra  jusqu’a  S'.i.-zaWir,  inclusiv. 

—  m'siw™  EX.'  -  115  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.,  uavTaraot  S.  — 
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Hxzx 184  oi  rriv  /moov  •  zx  Si  iv  z5>  azopcai  axizrqg  m  y/A. 
ozopxyjp  126  zrj  nxpdba  f idvov  <j>«usj  127  tmv  m-ovQdzm . 
Tcic 128  o=  iv  t5  azopaxt  vm  zb  mpizzov  ty;c  xcxdrjXEcog  ivav- 
TtouTKt  71,005  rag  ixzzig. 

Qzoev  Si  Ttzpizovxiov  payivzoq  kninlovg  129  reponizp ,  xai 
ifoot  mfodvaSeiY]  13°,  •q  psXocvQsiY],  fipo'ya  dixlxpSxvovzxg  131 
tt/30  tou  p.i\ccjQvJzog1  Sta  rov  «tio  ty)?  xipoppx^ixg  x/vSuvov, 
xnozipvz.iv  ypb  zb 132  fASTa  tov  fipdyov,  iv  tm  x«tm  133  Triom 
tyj5  -jxazpoppxyixg  exxpepe eg  134  zov  fipoyov  zxg  xpyxg 13s  r.ovrr 
xxpivovg,  Tipbg  zb  136  Y.opizxzOxi  pxbhg  xvzxlg 137  ozccj  xn o- 
tfTV<706><7CV  138  eX7VJYlZX'JZ0g  ZOV  zpoevpxzog. 

d.  M.  —  124  TTiv^c  TW  ABCEFGJLMNOPSVeBaT.  —  125  Aft  omis  d.  S.  - 
126  <rrou.axcJi  BENOYeBa.  —  127  roluei  C.,  iaustv  P. ;  rcxpoi'oi  omis  d.  M.  jmvj 
LP.  —  >2*  tx  Si  M. ;  X.  omet  depuis  ~r,'  aioOr.sEo;  jusqu’a  Si  irsptTcviicj  inclusiv. 
—  »»  stoiXsiguj  N„  irpooTT sen;  ABCEFGH  JNORSYeBaTX.,  xsotsot,  L,,  -fco 
TE071  P.  —  130  raXtefrvuftj  i  pXoivfl?  ABCTEFGJLMNOPVeBaX.  —  *31  ppo'xov  P., 


Nr'. 

nEPI  IIO20H2  AEinOAEPMOT  «. 

E*j’  ©y  oX/yov  ivSsF  tm  oippxzt  zov  xioolov  zivsg 2  Sro:  tyjv 
xnpimixv3  Strrov  l-evo-qzxv  /zipovo^ix g  zpdmv*  •  nozl  phi 
kvm  y.xzx°  ty jv  xoyb'J  zov  xiboiov  zb  Ssop.a  zipvovzeq  y.j/Ac- 
zspag ,  fvsTta  toD  'kvfkhrig  ~yg  zvvvyv.xg  iXxscSat 6  to 
bio'px  [J-iypi  zov  kzY.-zxx9xt 7  tyjv  y.xlovpivqv  j3 aXavov  •  ivtore 
Si 8  vitobipovzag  apikq  y.xzx  zb  IvSov  a~o  tyjj  xara  tyjv  9 
jSaXavov  pityig,  iizx  VkY.ovzig  xoctm ,  y.xr.vr.x  bexpovvzeg  px- 
Xocx©  Tivi  oOovia  niptZ,  ty]v  ttog-Syjv,  SyjXovoti  pizoXx&opbov 10 

1  Xww^EfUM  BN.  —  2  rsvi;  W  ^ -i  M.  —  3  arpEireiav  X.,  Sittti  D.  — 
<  -rptitos  D.,  t;g-gv  omis  d.  P.  —  5  LP.  —  *  sUusflwat  DHKR.,  x*Ta 


DU  PRGPUCE  ECOURTfi.  237 

ferieures  et  charnues,  de  1’estomac ;  etl’pn  peuty  reussir  non- 
seulement  parce  qu’elles  sont  tres  epaisses ,  mais  aussi  parce 
que  le  sejour  des  medicaments  curatifs  a  lieu  facilement  dans  eet 
endroit,  tandis  que  dans  lesblessures  de  l’oesophage  et  de  l’ori- 
fice  de  l’estomacles  remedes  ne  font  qu’effleurer  en  passant 
ces  parlies :  et  quant  aux  blessures  qui  sont  dans  son  orifice , 
sa  trop  grande  sensibilite  s ’oppose  d’ailleurs  a  leur  guerison. 

Lorsque  dans  les  ruptures  du  peritoine  il  y  a  chute  de  l’epi- 
ploon  et  qu’il  devient  livide  et  noir,  il  faut  le  saisir  avec  un  fil 
avant  qu’il  soit  devenu  noir,  a  cause  du  danger  de  l’hemorrha- 
gie,  et  couper  ce  qui  est  au-dessus  du  fil ,  mettant  les  chefs  du 
fil  pendants  dans  l’extremite  inferieure  de  la  plaie  cousue , 
afin  de  pouvoir  les  enlever  facilement  lorsqu’ils  seront  rejetes 
par  suite  de  la  suppuration  de  la  blessure. 

T£  ABTCEFGNOSL.  _  «2  t!)v  jLPT.,  FLNRVe.  — 

•33  c.  —  «<  ixTtptlsC.,  PfoT/.‘u  FLNSVe.  -  <35  &bc?X“?  ABCGLMTNOP 

VeBa.  —  >36  ropb?  TO  u.r,  E.,  xau.0a at  re  LP.  —  ‘37  auric  P.  —  >38  d* oirruflooiv 
MO.,  TCafaitoTTEioflaotv  P.,  exotwoocvto;  ALPT. 


CHAPITRE  LIU. 

DU  PREPUCE  ECOURTE. 

Pour  remedier  a  la  difformite  de  ceux  a  qui  il  manque  un  peu 
de  peau  aux  parties  honteuses ,  quelques-uns  ont  imagine  deux 
genres  d’operation.  Parfois  on  coupe  circulairement  la  peau  a 
l’extremite  superieure  des  parties ,  afin  qu’apres  la  solution  de 
continuite  faite ,  la  peau  inferieure  soit  attiree  jusqu’a  ce  qu’elle 
recouvre  ce  qu’on  appelle  le  gland.  D’autres  fois  on  disseque 
avec  un  bistouri  la  partie  interne  a  partir  de  la  racine  du  gland, 
puis  on  tire  en  bas,  et  apres  avoir  interpose  un  morceau  de  linge 

pour  xoct <»  LP.  —  1  fjxsnaraat  EX.  —  8  omis  d.  GLPT.  —  9  tt.v  omis  d. 
LP. ,  to  pour  tt.v  N.  —  10  ocssoXaSoupcsv tu  ABCDEFGJMNOSVeBaT.  — 


IIEP!  YlIOSIIAAIAIfiN. 


-tvoq  bOoviov  Y,y-a  tyjv  ysyovvcav  yiroSopov,  vnzp  tov  py 
avfxavrivat 11  tyjv  noaGyv  tyj  12  |3aX«vw. 

Tovtov  fiallov  13  AvTyXXog  anoolyp-ai  toy  zponov  14  7rXa- 
zmazzpov  ls  avzov  itgyyovfizvog.  H.usfc  § s  xzpa^xcaii&g  fiovov 

BC7ZBCV  rjpYZa&YJfJLZV,  OTC  Y.ZTO.  TO  <77t O.VIOY  £V  TOtZ  IpyOig  T Yjg 
TS/VYJ5  TQ  TO£OVTYJ  S7I££y}TS£T«£  yZIpOVpyla ,  0!a  TO  fJLYJT£  OU7- 
ipyloci  zcva  to  r.d.Bog  ifinocziv ,  ayzz  aoaocvzyv  an  pi- £100)  cog 
zocvvyg  /xaXXo'v  Tiva  tyjv  §£«  Tvjg  yztpovpytxg  aipzioOat 16 
|3«<7  avov. 

11  LP.  —  12  tS  D.  —  13  aoXtora  T.  —  11  tov  xo'-ov  T .  —  15  aXa-c- 


NA'. 

nEPi  rnosnAiiAifiN. 


IloXXotc  r/  yzvezyg 1  y  |3aXavog  ov  zlrpyTai 2  •  aXX’  y~o  tm 
xwi  Y.aXovp.ivcp  Y.ZTZ  toy  dmapztofiov  Trig  |3«Xavov  to  T^Yjfjyz 

£<7T£V.  EVTSU0SV  CUTS  OVpStV  SC g  TOVfWpooSzV  SyVOVTOCt,  OV  fly 
navv3  to  flop  tov  dvaxkaanotv  cog  npog*  to  yzpov ,  gvt£3 
T£xvo7iO£££V,  tou  onlpfiocrog  ocvzoig  zig  tyjv  fiyzpocJ  in’  zvOziag 
i'ca:/.oVTiCc.oOai  fiy  ovvau.lv o' j .  Upog  os  Toytotg  xoc£  dnpsnztccj 
ov  tyjv  zvyovoocv  ifinoizc6  to  naOog.  IIovtoiv  oyv  ankovazazog 
TZ  Y.zi  zY.tVQvvoTZTog  low  7  6  y.o.to.  anoY.onyv 8  Tvjg  yzcpovpyia.g 


zponog. 

A sf9  zoivvv  ayyu.a~.lo ax  10  tov  Yafivovza  vnziov  11  '  inziza 
ocvaxsivscv  tyjv  fizkavov  §£«  tmv  oor/ryXcov  12  tyjs  a.piazspag 
yztpog  ioyvpag 13,  £Ttoc  obcpj 14  au.uJ.ov  tyjv  [ialaaov lo  y.z.tz. 
tyjv  o,t£oo£Vyjv  d.nozlpvziv 16,  oy  Xgcjyjv  noiovvza.g 17  tyjv  gctio- 


1  s/.fsvii;  T.,  [JaXavaTc;  M.,  oi 

XVJ  LP. - *  MOJTSf  TO  TTTOV  T. 


5  d.  j.  —  2  TspYiTxt  S.  —  3  Tiravtcv  pour 
S  oOtco  P.,  ou  TacvOTT...  T.  —  6  *»«*«  E.  — 
9  £et  omis  d.  aBCDFGHKLMN 


DE  L’HYPOSPADIAS.  2S9 

dans  l’incision  faite,  afin  que  le  prepuce  ne  se  reunisse  pas  au 
gland,  on  enveloppele  prepuce  tout  autour  avec  un  linge  tin. 

Antvllus  prefere  cette  maniere  et  l’expose  longuement,  Quant 
a  nous,  nous  nous  sommes  contente  d’en  parler  sommairement, 
parce  que  cette  operation  est  rarement  necessaire  dans  l’exer- 
cice  de  l’art  chirurgical,  puisque  la  maladie  n’apporte  aucune 
difficult^  dans  les  fonctions  et  que  la  difformite  qui  en  resulte 
n’est  pas  assez  grande  pour  qu’on  lui  prefere  la  douleur  d’une 
operation. 


T£P&;  S.,  -/.McTuca-ejcv  LP.,  auTOu  T.  —  «  ipslofcu  Ye.,  paXavov  ABCDRVe. 


CHAP1TRE  LIV. 

DE  L’HYPOSPADIAS. 

Beaucoup  de  gens  ont  le  gland  imperfore  des  leur  naissance , 
inais  l’orifice  existe  sous  la  partie  appelee  chien  (  filet  ou  frein ) 
vers  la  terminaison  du  gland.  Par  suite  de  cette  disposition,  ils  ne 
peuvent  ni  pisser  en  avant  a  moins  qu’ils  ne  replient  fortement 
la  partie  vers  le  bas-ventre ,  ni  faire  des  enfants,  puisqu’ils  ne 
peuvent  darder  en  droite  ligne  leur  sperme  dans  la  matrice.  En 
outre ,  cette  maladie  produit  une  difformite  qui  n’est  pas  a  de- 
daigner.  Or  la  maniere  la  plus  simple  et  la  plus  sure  de  l’operer 
est  celle  qui  se  fait  par  incision. 

II  faut  en  consequence  faire  coucher  le  malade  sur  le  dos, 
puis  attirer  fortement  le  gland  avec  les  doigts  de  la  main 
gauche,  et  ensuite  le  couper  a  l’endroit  de  la  couronne  avec  la 
pointe  d’un  bistouri ,  en  avant  soin  de  ne  pas  faire  Pincision 

OPRYeT.  — - 10  oxiiuamsavTss  DH  JK.R.  —  ”  Sxrtcv  xpi  M.  —  tcD  Saxmkoxi 
LP.  —  *3  omis  d.  J.  —  14  oty.tx.ri  omis  d.  M.  —  15  ttjv  paXavov  omis 

d.  DHKR.  —  16  auTrtv  DHKR.  —  17  ytoiouvt6?  DT.,  LP.  — 
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-rOfXYjV,  XkkX  712 ptyXvyjj  18  OUGCXV  19,  »<7T2  XOCTX  [IZGOV  20  T IVX 

i§o/^v  fxivzGOxt  p aXocvoscBrj.  Era  §2  21  zzokkxvig  xiu.oppxyia 
ytvezat**,  si  jxe»  oto'v  tS23,  Sta  tmv  iayxi^v  «vzriv  GzziGop.zv  • 
a  §£  fx-rj ,  vr,  otx  tmv  24  kzizzuv  vocurnpiatv  ypriGop.z9a 

V.XVGZI  23 . 

>8  stpt-jpaor.v  LP.,  57S=i-jXuciv  S.  —  19  ou.ou.Tm  LP.  —  20  DLP.  —  21  aret 
St.  ABGJLNOPVeBa.  -  a  aiaofoafEai  fvovoat  LP.  —  23  of*  T£  LP.  —  2<  tiv 
<ha  xarw  Xsjrr&v  LP.,  XtoxSv  R.—  25  xauoiv  LP. 

Dalechamp  trouye  cette  operation  fort  difficile.  Je  crois,  en  effet,  qu’en  suivant 


NE'- 

nEPl  <MMfi2Efi2 !. 

AtTTOV  TO  2  TV}?  <pip.rj)t7£ag  XIZIGV  ytVZZXl  '  7TOT2  fLZV  yap3 
0  t.ogQt,  v.xkvdixGx  zrjv  ]3 akocvov  omoGvpzGQai 4  rxAtv  aSyvorrs?3, 
7TOT2  §2  X-X'/OUGX G  0JTt<70)  OyX£T£  ZTiXyZZXl  TOVZO  ZO  ££§0$ 
tojuc  r.zpiovx'xGic  8  T.poGay  o piuzzc/.t .  H  u.lv  ouv  zipuzri  fhaoipx 
yivzzxi  da 9  St’  cuXyjv  2v  ty?  10  ttoo-Stj  yzvGp.zvT,v 11 ,  -q  St« 
axpy.bg  r.poGcpvGi'j  •  '17  5h  lliozzpx  Iv  tx?;  twv  atSotav  0X27- 
fiovaig  xtzgzzXzTzxi,  ctzozxv  x~xy9ivzog  12  to5  oipxxzog  c-igco 
v) 13  fiaXa'Jog  xvoi(ir)GXGau  [j.rr/.izt  ziu<5zyyizai 13  zyjv  noaOviv. 

Et 16  ftiv  ouv  to  Ttp&zov  zioog  zr,g  tptfiaGzag  xiziov  yfooizo ”, 
yzipovpyoGGixzv  xrozovqiS  zbvdz  tgv  zpd~ov.  Mzzx  to19  Gyr,ax- 
zlcxi-zbv  xxGyovza 20  oivzeag,  k~iGr.xGxu.zvoi 21  tyjv  zog9t,v  zig 
zovp.TtpoG9zv,  y.x9iGop.zv  xyy.iazpx  zpix  rt  zzGGxpx  zig  ocuzt)V 
tyjv  xv. am ,  xaf  ftovzzg  vizrjpzzxcg  <5ixv.px.zzTv 22  k-izpz'licu.zv 
29’  ggov  23  oto'v  T2  S tatstvstv 24  xat  avoiyziv 23  ocyrqv  •  £-2tT« 

1  «mou  ABCDEFGH  JKLNOPRSVeBaTX.  —  2  to  omis  d.  ABCEFG JLMN 
OPSVeBa.  —  2  -jip  omis  d.  M.,  Vi  omis  d.  EX.  —  «  fa<wpaa6*t  ABCEFGLMN 
OPSVeBaTX.  —  5  i^uvarcv  LP.  —  6  iJtajtajr’jSsTaa  M.,  £"2.x.6i7gx  T.,  oiroVio  LP. 
—  2  arca-jsTai  LPX.  —  8  "ipic^oxsov  GLP.  Cornarius  veut  qu’on  substitue  au  mot 
du  texte  celui  de  otapotfijiuoi;;  XT-ferai  pour  irpoacejopaisrai  MT.  —  9  etrot  S.  — 
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oblique ,  mais  semblable  a  une  ciselure  circulaire ,  de  maniere 
qu’au  milieu  il  y  ait  une  saillie  ayant  la  forme  du  gland.  Souvent 
il  survient  une  hemorrhagie:  si  cela  a  lieu,  nous  l’arretons  a 
l’aide  des  moyens  hemostatiques ;  s’ils  ne  suffisent  pas,  nous 
employons  la  cauterisation  avec  des  eauteres  minces. 

a  la  lettre  le  precede  d6crit  ici,  on  ne  rem^dierait  guere  a  I’hypospadias;  car  Paul 
d'ligine  ne  dit  pas  comment  il  rdtablit  le  m&it  dans  sa  direction  natnrelle.  Le 
champ  est  done  ouvert  am  conjectures.  Je  constate  seulement  que  le  texte  est  clair 


CHAPITRE  LY. 

DU  PHIMOSIS. 

Il  y  a  deux  causes  qui  font  naitre  le  phimosis  :  l’une  lorsque 
le  prepuce ,  apres  avoir  couv.ert  le  gland ,  ne  peut  plus  etre  ra- 
mene;  l’autre  lorsque  ayant  eteramene  en  arriere,  ilne  peut 
plus  recouvrir  le  gland.  Cette  derniere  espece  a  recu  le  nom 
particulier  de  paraphimosis.  La  premiere  espece  provient  ou 
d’une  cicatrice  survenue  au  prepuce,  ou  d’une  excroissance 
charnue  :  la  seconde  se  produit  dans  les  inflammations  des 
parties  honteuses,  lorsque,  la  peau  etant  amenee  en  arriere,  le 
gland  gonfle  ne  peut  plus  admettre  le  prepuce. 

Si  done  une  cause  quelconque  amene  la  premiere  espece  de 
phimosis,  nous  l’operons  de  la  maniere  suivante  :  Apres  avoir 
dispose  convenablement  le  malade,  nous  tirons  le  prepuce  en 
avant-et  nous  placons  dans  son  bord  libre  trois  ou  quatre.cro- 
chets ;  et  les  donnant  a  tenir  a  des  aides,  nous  leur  prescrivons 
de  tirer  et  d’ouvrir  le  prepuce  autant  que  possible.  Ensuite  si 

10  i-iiSr.  cO  Xivft)  too  -a6r. P.  —  11  -yEvo u.stc.1  P.  —  12  amxfls'vTC?  E  X. ,  a~oto0sv to;P. 
—  13  TOO  pour  i,  GLP.  —  14  iicL&T.czaz  P.  —  <3  AnKpin  VeBa.,  imSr/trai  LOP 
TX.  —  16  i  pour  il  LP.  —  17  'ys'ycvEv  s.,  -pErat  toL.,  T;v£rat  P.  —  18  airov  Tfocu 
Z'.iadt  M.  —  19  TO  omis  d.  GL.,  u-sv  Ttc  c/r.u....  P.  —  20  xajivovTa  pour  orooaxovra 
DMS.,  imtias  pour  oizofm;  MS.  —  21  imtmxadu.z'ici  LP.  —  22  £uupxrf-iai  LP., 
STOtoTOsioaso  GLP.  —  23  ia"  oor.v  LP.  —  24  S':d  Ttva  pour  <haTEr»Etv  LP.  —  25  ava- 

31 
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lav  26  IS  euXyjg  r,  f5ox  auvS/Jopj  -ys'vctto  27 ,  pXeBozdfia  vj 

ffXoXomO)  EX  TMV  EvSoSsV  piEjOUV  OlZtpOVpEV  TYJV  7TO(75y)V,  EV  28 

zptGtv  vj  zizaupGi  29  zonotg  r.oiovuzvot  zag  StxipzGctg  vaza  zx30 
EvSgSeV  fiEpj  31 ,  SU0UT£V£?g  T£  Xat  E(70V  32  OTl’  dXX^Xo)V  OEE- 

orwffag33.  EffTE  SI  SettXyj  34  xaxa  tyjv38  {3aXavov  ^  r.oaBr,.  To 
ouv  sv  auTvjg,  t /J70UV  to  svSgSev  ptipog,  odXopzv  36  -  guto)  7 a  o  to 
cryxuXtov  to  lx  Tvjg  ouXijg  7S7ovog  StaXucavTsg ,  Ij ia|ojx.sv 

TYJV  710(7^. 

Et  SI  odog  npoGn&tpvxoia 37  lx  twv  svSoSsv  pspav  Ip^aZptzo 
tyjv  (plpMzi'j ,  x«Ta  rijg  Gapv.bg  7rd<rYjg 38  Tag  eyyapatgug  t«5o- 
fxsv 39  baiOGvpxvzzq  tyjv  tzogB^V.  Tag  §1  fisza^v  tmv  §tatp(- 
cewv  imzpoyaq  Tijg  Gapy.bg 40  tgvGopsv.  Mst<z  SI  touto  fioXt'- 
SSou  (7&>Xijva41  nzpiZxlovuzv  t»}  [balxva  r.dz-p ,  xatttXiqaaVTEg42 
auTYjv  kc-npxGixivy 43  nanvpcp.  E/e'tg)  SI  rrdvTYj  tcrov  44  to  dvot- 
7fia  6  ctcoXyjv45.  Outco  70C/5  otd  tyjv  tou  awX^vog46  mpiOiGiy 
valvBriGzzai  Gvpcpvvat  TtdXtv  inayBztaa 47  vj  tzggBzi  ev  Staard- 

OEE  48  ^uXaTTOJJLEVVJ  0770  TE  TOU  fXoXt'SSoU  Xat  TYjg  y.ZZcllr,U.[jJ- 

VYjg49  na.no pov  •  avosSouca  7073 30  ex  rog  StaS/so/Yjg  Its  fxaXXov 
StEOTYjot 31  to  Sl/Jjaa.  Touto  ouv  7iO£oujX£V3i,  sete  St’  ouXyjv, 
sets  83  St’  ExipuoEV  Gapvbg  otficooccog  7£7£VYjiaEVv3g  yjtpoup- 
7^oaEjxEV  84. 

Et  SI  V] 35  Xzyo[j.ivr]  nspcfifiaGcg  ybioizo,  d  fxlv  dyypo- 
vt'aot86,  GV[j.tpvEzai  vat  avcazog  Iotev,  Et  afl  ttg  Se'Xoe  /eEjSi'- 
CeEV  57  UCTIS/J  XeEJZo'Ss/S/XOV  58  ‘  EE  SI  fJL^TTO)  89  GVU-TZiZi  UXEV  a  £  TJ/OE, 
vazaGyaaavziq 60  otuTYjv  euSuteveoev  ap.vyatg  zptah 61  vj  te'u- 

f£tv  DHKR.  —  26  xav  pour  eiv  D.  —  27  fsVnrat  T.,  oXeScTc'uov  P.  —  28  x  pour  ev 
LPT.  —  29  Te'wajes  NVe.  —  30  Ti  pour  Ti  DR.  —  31  ?v£e*  pepo;  DR.,  ej0«- 
vstoSai  X.  —32  c3cra;  aXXrJXov  M.,  aw’  omis  d.  BJO.  —  33  £ie<rr£>Ta;  LPR.  —34  wXxv 
pour  <5~ HtWj  P.  —  33  ^  omis  d.  P.  —  36  — o  CJV  3,  au-rf  crrcaa  Ivi'cE-v  uipc’j;  ^teXcujeev 
ABCEFGJLMNOPVeBaTX.,  <jro>a  too  ev^...,  E.Corn.X.  — 37  ^?0S£C()..  m.,  x 
<5$  cap?  wpo’c  ts  xeoaXvi  xai  to>v  eviJoEev.. .  P.  —  38  saoa;  JR.  —  39  e;Oa|0iu.£v  GLP., 
awoaufiovTe; S.  —  40  aapxe;  omis  d.  LP.  —  41  cwXviva  ABCEFGJOSVeBaTX., 
[eoXiSioawXvivt  LP.,  wepi  paXavw  D.  —  42  xaraXtiaavTs;  P.,  xareiXauavre;  E.  — 
43  eEnpajeevr,  DMPT.,  e^vpap.|eevr,  HKS.,  ewpaajisvr.v  N.,  ik%0cr.11.v1r4  R  .  —  44  dtvrjji* 
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la  contraction  externe  provient  d’unc  cicatrice,  nous  divisons 
avec  un  phlebotome  ou  avec  un  scolopium  *  la  partie  in¬ 
terne  du  prepuce  en  faisant  sur  cette  partie  trois  ou  quatre 
incisions  droites  et  egalement  distantes  l’une  de  l’autre.  Or  le 
prepuce  est  forme  de  deux  membranes  autour  du  gland. 
Nous  incisons  l’une  d’elles,  c’est-a-dire  l’interne ;  car  ayant 
ainsi  detruit  1’obstacle  qui  vient  de  la  cicatrice,  nous  ramenons 
le  prepuce. 

Mais  si_c’est  une  excroissance  de  chair  a  l’interieur  du  pre¬ 
puce  qui  produit  le  phimosis,  nous  faisons  des  scarifications 
sur  toute  la  chair  en  tirant  le  prepuce ;  puis  nous  radons  les 
saillies  charnues  entre  les  incisions.  Ensuite  nous  enfermons  le 
gland  tout  entier  dans  un  tuyau  de  plomb,  apres  l’avoir  enve- 
loppe  de_papyrus-  desseche.  Ce  tuyau  doit  avoir  partout  une 
dimension  egale.  En  effet,  l’interposition  de  ce  tuyau  empechera 
le  prepuce  amenede  nouveau  sur  le  gland  d’y  adherer,  maintenu 
comme  il  le  sera  a  distance  par  le  tuyau  de  plomb  et  par  l’en- 
veloppe  de  papyrus ;  etcelui-ci,  en  se  gonllant  par  la  serosite, 
eloignera  encore  davantage  la  peau.  C’est  ainsi  que  nous  agis- 
sons  pour  operer  le  phimosis  provenant  soit  de  cicatrice,  soit 
d’excroissances  charnues. 

Quant  a  l’affection  appelee  paraphimosis,  si  elle  devient 
chronique.  il  v  a  adherence  et  elle  est  incurable,  a  moins  qu’on 
ne  veuille  employer  les  memes  moyens  que  pour  le  prepuce 
ecourte.  S’il  arrive  au  contraire  qu’il  n’y  ait  pas  adherence, 


NSVeBa.,  avo-ftix  EGLPX.,  £vcyu.x  JM.,  new  Tt  toon  S  iravra  P.  —  45  o  ankrn 
ABCDEFGHJELMOPRVeBaTX.  —  «  orcXr.vo;  P.  —  «  e-eavayteura  S.  — 
48  i'laraa;'.  NR. Corn.  —  49  xzzyj.xuAir.i  P.,  y.xzv.XiyJtilrn,;  M.  —  50  vip  omis  d.  T. 

—  51  <5W,<m  pour  S’dcTttn  P.,  tou  LP.  —  52  ^ctoufjLsvnv  P.,  r.zt  S.  — 

53  f-i  S.  —  54  xs‘poupi"m'ac>u.sv  DGHELMPRT.  —  55  r,  omis  d.  F.  —  56  E-pcpovuroiev 
ABCEFGJLNOPSVeBaX.,  ovireuv  T.  —  5?  xpr& tv  BEFGJLMN  OPSVe 
Ba.,  r.  yjt D.,  r,  xprXsi  HER.  —  58  Xstiro^spaa  R.,  cl  Xaico<S‘eplu.et  Cornarius. 

—  59  uxr.c'i  S.  —  50  xttTaojrtaavTe;  HER.,  y.t.-.o.cryivj.'r.'J.  P.  —  61  rpet;  x  zsaaaft; 
*  C’est  un  bistouri  etroit  et  poiutu. 
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Gxpatv  vj  y.oci  rCkzioGi  xuxXm,  v.ca. 62  acacctzkiiGTJzzq  ylia^ on 
iXaca  7 :oXXw,  imGTza.Gop.zQcx.  zzpog63  zoirxzdg. 

FLNVe.  —  «2  xat  omis  d.  ABCDTXEFG JLMNOPSVeBa.  —  63  xPo«  ei 
Toixro;  Ye. 


NC7'. 

DEPI  IIP02<i>Y0T2  IIO20H2*. 

EXxwcsms  nporifrjGapzvrig1  nzpi  ty)v  ]3aXavov  yj  tyjv  tiogOyiv, 
nspt  apfdzzpa  yivzz at  npoGcpuaig.  Azi  cuv  vno<iz(pavzug 2 
i®’  o<7ov  oidv  zl  zgziv  cc/.pr,  gujXIov  yj  n ohmoUntov 3  gtzxQIov, 
z dg  ccjxoydg  xnoXvzrJ  4  zzzipapivovg,  paXiGza  pzv  xxQapag  tyjv 
|3 aXavov  otto  tyj;  npoGnzfvxveaq  3  t.ogSt^  (itaxptvztv  6.  Ei  o£ 
ouG'/zpzg  ziyi  tout o,  npoGXxpSxvziv  7  T!  paXXov  8  zijg  fiaXavov 
Tipbg  TYJV  TO(t5yJV  YJ7T£<3 9  TOUVOVTtOV  ‘  Xsttty)  y«/3  ou<7«  ij  ttotSyj 
( Uxxizpaxxt 10  pxdi’ag.  Mzzd  oe  tyjv  omo'XvGiv  zrtq  npoGtpvGzaq, 
bSdviov  XeTTTOV  U0(ZT£  'dvypo)  oid&poyo'j  u.zzxch  Qzzzov  xrjg 
fiakdcjov  '/.at  zr,g  noGOrig,  Ivy.  pi)  t zaXiv  TipoGfvGtg  ysVYjTat, 
gzvgo'Jzi  oiva  znovXovvzag*1  avzx. 

*  Ce  chapitre  se  trouve  entierement  omis  dans  M. 

1  sixtima;  rtpcr.-pnaattsmz  omis  d.  C.  —  2  tnrei'etfavrs;  LP.  —  3  -oX’jtixcj  ABC 
EFGJLMNOPSVeBaTX.  —  4  6s cWsw  D.,  exXuetv  EX.,  *»f6>as'wi  P.  —  5sPc*s- 


NZ'. 

OEPI  TON  HEPITEMNOMENON  K 

Ou  Ttzp'i  TMV  §£«  GzSag  2  I9v£X0V  nzpizzpvoptbav  vvv  3  6  Xdyog* 
•flpv,  aXXcc  itep't  zovxav  otg,  titxOzGzag  xiooic/jg3  ycocpzvyg, 
■fl  tiogOy]  6  pzXahzzai.  Xpr I  to^uv  iff’  -outwv  to7  pzpzXxGpzvov 

i  -savou.evwv  D.  —  2  ff='ga;  au™v  LP.,  sfca&v  ABDEFGLNVeT.  —  3  v5v  omis 
d  JJ  ‘_‘4  £gt:.(  r.u-Tv  GLP.  -  5  MSBa.,  atSoacT;  Ye.,  at^oiocc,^  FT., 
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on  1 ’incise  tout  autour  par  trois,  quatre  ou  plus  de  scarifications 
en  droite  ligne,  et,  en  baignantle  prepuce  avecbeaucoupd’huile 
tiede,  on  1’ attire  au  dehors. 


CHAPITRE  LYI. 

DU  PREPUCE  ADHERENT. 

L’adherence  a  lieu  entre  le  prepuce  et  le  gland  par  suite  d’une 
ulceration  preexistant  sur  1’un  des  deux.  II  faut  done  dissequer 
et  s’efforcer  de  detruire  autant  que  possible  les  adherences  avec 
la  pointe  d’un  scalpel  ou  d’une  spathe  a  polype,  avant  grand 
soin  surtout  de  discerner  nettement  le  gland  du  prepuce  adhe¬ 
rent.  Si  cela  presente  des  difficultes,  il  vaut  mieux  prendre 
quelque  chose  du  gland  pour  le  prepuce  que  de  faire  le  con- 
traire ;  car  le  prepuce  etant  mince  est  facile  a  perforer.  Apres 
la  destruction  de  l’adherence,  il  faut  placer  entre  le  gland  et  le 
prepuce  un  linge  fin  imbibe  d’eau  froide,  afin  que  l’adherence 
ne  puisse  plus  se  former  de  nouveau;  puis  nous  faisons  cica- 
triser  les  parties  avec  du  vin  astringent. 

eux'jtx;  F.  —  6  £i5ucj!vat  P.  —  7  resjiXaagxvT,  S.,  irejuXzaoaveiv  L.  — -  *  ftaXiara 
DHJU.  -  9  eheso  KS.  —  *0  ^ta-ETpr.rxt  T.  —  11  eotuXguv te;  S. 


CHAPITRE  LVII. 

DE  LA  Cl RCONCI S ION. 

Nous  ne  parlons  pas  ici  de  ceux  qui  sont  circoncis  comme 
etant  d’une  religion  particuliere,  mais  de  ceux  chez  qui  le  pre¬ 
puce  devient  noir  par  suite  de  maladie  envahissant  les  parties 

sviuxuv  L.,  i'/S’ju.Zn  P.  —  6  ujrsaSTi  F.  —  7  twv  liEaEXaijus'vMV  FL.,  TO  u.EiA£Xa[As'vov  0. 
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ancrt  Stat/JsFv*  yss-y.  xuxXov9  •  vm  p.szd  zovzo 10  Xsnt'St  <ruv 
fiiXiTt  X/5Y,<7T£0V  **,  vj  xoti  fftSio) 12  xai  opoSeo  Srxnjv  i[xp.ozov  *3. 
Et  o’  capoppccy-fcoi  none,  to?;  jxyjvostSifft  Yocvzypioig  Xprizziov 
n/oog  ap.(pozs.py  <7 ujx§«XXop.£votg*4 ,  aynrjv  re  ^vjjxt  tyjv  aip.op~ 
poqiccJ  x«l  tvjv  vo/xyjv  tou  rpavp.axoq.  Et  ,s  os  oXyj  nori  Sot- 
Txccjr,9irn  16  v;  j3otXavog,  aalrivapiov  jxoXtSSouv  kvQsvzsg  17  toj 
no'/sw,  St’  auTou18  xsXsutfd/tsv  alzovptfo 19  zovg  xajxvovrotg  so. 

—  8  Jia-.jsTP.,  ^tatOEw  wri  xara  NVe.  —  9  xu*X«  LP.  —  »®  to  Xs-iJt  ABCEFGL 

MNOPSVeBaT.  —  «  xp,<jtsov  T.  —  12  (reJqga&a  N.  —  19  e^oTu  DHKB.  _ 
H  ouftSaXAojisvn;  PT.,  —  auriv  omis  d.  M.  —  »«E.  —  16  <SWvn  P.,  ^ 


NH', 
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Ot'  9i)u.ot  ootoxcoSatc2  stVtv  vltEpoyai,  nori  uiv  ini  rijg  jSaXa- 
vou,  Ttozs  Si 3  ini  tvjg  r.ozOrig  zv'Jizzx[izvai  *.  Toutuv  Si  ot 
piv  etfft  v.av.orfiztq .  ot  Si  ou.  Toi) 5  jxiv  oOv  evr,Bzig  «no£sstv5 
oxu.^  (7/xtXtoy  n pozrtY.zi  v.rA  ty)V  x«Xxfrtv  intnarrstv  *  ini 6  Si 
to3v  Yav.orfiorj,  u.zzd  ty)V  acpaipzziv ,  y.xpjzh  7  yprizziov.  Et  Si 
xor’  aXX^Xav  iv  rij  noffSvj  yswcov-ai  Qvfiot,  ot  /xiv  IvSov  aurijg, 
ot  Si  Ixtog ,  x/3^  pi  8  oojtotg  uSpdag  krayv.piiv ,  oncog 
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honteuses.  II  faut  exciser  cireulairement  chez  eux  tout  ce  qui 
est  devenu  noir,  et  apres  cela  se  servir  d’ecaille  d’airain  avec 
du  miel  ou  d’ecorce  de  grenade  et  d’ers  a  la  maniere'des  remedes 
qu’on  applique  sur  de  la  charpie.  Si  parfois  il  y  a  hemorrhagie, 
il  faut  employer  les  cauteres  semi-limaires  dans  un  double  but, 
je  veux  dire  pour  arreter  l’hemorrhagie  et  pour  borner  l’ulce- 
ration  phagedenique.  Lorsque  le  gland  tout  entier  a  ete  con¬ 
sume,  nous  placons  dans  le  meat  urinaire  un  petit  canal  de 
plomb  par  lequel  nous  faisons  uriner  le  malade. 

LMS.  —  17  ev6s;  KDHR.,  tS>  moppa  BOYe.  —  18  ii'  aurou  te  xsaeue  DHKR., 
xsXEuoavTs;  ABCEFG  JOP.,  xsXsuoavTa?  L.  —  19  i*opew  LP.  —  20  touc  xaioovra; 
omis  d.  DHKR. 


CHAPITRE  LYIII. 

DES  THYMES  ACX  PARTIES  GEMTALES. 

Les  thymes  sont  des  excroissances  charnues  placees  tantot 
sur  le  gland,  tantot  sur  le  prepuce.  Or,  les  unes  sont  de  mau- 
vaise  nature,  les  autres  non.  Il  convient  de  racier  ces  dernieres 
avec  le  tranchant  d’un  bistouri  et  de  saupoudrer  avec  de  la  cala¬ 
mine.  Quant  a  celles  de  mauvaise  nature,  il  faut  eauteriser  apres 
leur  excision.  S’il  v  a  des  thymes  placees  les  unes  correspon- 
dant  aux  autres  en  dedans  et  en  dehors  du  prepuce,  il  ne  faut 
pas  les  operer  toutes  a  la  fois,  de  peur  de  perforer  par  inadver- 
tance  le  prepuce  qui  est  mince :  mais  il  faut  d’abord  enlever 
celles  de  la  partie  interne;  et  apres  leur  cicatrisation,  operer 
celles  de  la  partie  externe.  Cependant  quelques  modernes  les 
guerissent  en  les  coupant  avec  des  ciseaux,  ou  en  les  liant 
avec  un  crin  de  cheval ;  de  meme  que  d’autres  les  brulent  avec 
des  cauteres  froids. 

inclusiv.  —  12  r,  omis  d.  ABCEFGLNOPVeBaTX.,  xa’i  pour  i  DHJKR., 

EX.  —  12  itS-i iostvTs;  EX.  —  14  sflspajtsuoav  DM.,  8sfa*suovrat  P.  —  15  yuxfS) 
xauTYijt  MS.,  to-jtoi;  GL.  —  12  airo^souot  S. 
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CHAPITRE  LIX. 

DU  CATHETEPJSME  ET  DE  l’iNJECTION  DE  LA  VESSIE. 

Si  Purine  reste  dans  la  vessie  par  suite  de  quelque  empeche- 
ment ,  tel  que  thrombus,  pierres,  ou  par  quelque  autre  cause, 
nous  employ ons  le  catheterisme  pour  evacuer  le  trop-plein. 

Prenant  done  un  catheter  en  rapport  avec  l’age  et  le  sexe, 
nous  le  dirigeons  adroitement.  Or  voici  la  maniere  de  le 
bien  diriger :  nous  attachons  le  milieu  d’un  brin  de  laine 
avec  un  til  de  lin ;  puis,  a  l’aide  d’un  jonc  pointu ,  poussant  ce 
fil  dans  le  canal  du  catheter,  nous  adaptons  la  laine  autrou 
qmse  trouve  au  bout  de  l’instrument:  nous  coupons  ensuite 
avec  des  ciseaux  Pexcedant  de  la  laine ,  et  nous  trempons  le 
catheter  dans  l’huile.  Nous  placons  le  malade  sur  un  siege  apres 
l’avoir  prealablement  baigne,  si  rien  n’en  empeche,  et  prenant 
le  catheter,  nous  le  portons  d’abord  en  droite  ligne  jusqu’a  la 
racinedela  verge;  puis  nous  replions  les  parties,  de  maniere 
a  les  incliner  vers  Pombilic,  car  a  cet  endroit  de  son  trajet,  le 
canal  de  la  vessie  devient  oblique,  et  nous  dirigeons  le  catheter 
dans  lesens  de  cette  obliquite.  Lorsqu’il  arrive  le  long  du  perinee, 
pres  de  l’anus,  nous  inclinons  de  nouveau  la  partie,  l’instrument 
y  restant  place,  et  nous  la  ramenons  a  sa  situation  naturelle. 
En  effet,  a  partir  du  perinee,  le  canal  de  la  vessie  se  dirige  en 
haut;  nous  poussons  alors  le  catheter  jusqu’a  ce  qu’il  ait  penetre 
dans  la  cavite  vesicale.  Apres  cela  nous  retirons  le  fil  engage 
dans  l’instrument,  afm  que  Purine  entrainee  par  la  laine  sorte  au 
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7  i  Xiflo-roiwa;  omis  d.  ABCEFG JLMNOPSVeBaTX.  —  2  tt;  aivk;  LP.  — 
3  -5c.v  DVe.,  tv  tci?  D.  —  4  •xpcorjcouatv  EX.  Paul  fait  allusion  ici  au  ch.  45, 
liv.  Ill  de  ses  oeuvres.  Dans  ce  chapitre,  il  donne  d’abord  le  diagnostic  difTerentiel 
des  coliques  nephretiques  et  les  signes  auxquels  on  reconnalt  la  presence  des  cal- 
culs  renaux.  C’est  une  douleur  vive  aux  reins  semblable  a  celle  causae  par  un 
pninron  qu’on  y  enfoncerait,  la  douleur  d'un  des  testicules,  1’engourdissement 
de  la  cuisse,  la  constipation,  les  vents  et  les  Evacuations  bilieuses,  les  urines  rares 
et  chargEes  de  sables,  la  constriction  des  voies  urinaires.  Ensuite  il  donne  les 
symptumes  des  calculs  dans  la  vessie:  ce  sont  les  memes  qu’il  rEpEte  ici.  Quant  k 
i’Etiologie  des  calculs,  il  dit  que  e'estune  humeur  Epaisse  et  terreuse  qui  en  est  la 
cause  matErielle,  et  que  la  chaleur  brulante  des  reins  et  de  la  vessie  en  est  la  cause 
efGciente.  II  indique  les  mEdicaments  propres  k  dissoudre  les  calculs  :  ce  sont, 
pour  les  reins,  la  racine  d’asperge  et  de  ronce,  le  verre  brulE,  le  trefle  d’eau,  le 
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dehors,  comme  celaa  lieu  dans  les  siphons.  C’est  ainsi  que  se  fait 
lecatheterisme.  Mais  comme  nous  avons  souvent  besoin  de  bai- 
gner  la  vessie  quand  elle  est  ulceree,  si  les  seringues  auricu- 
laires  peuvent  transmettre  l’injection,  nous  les  employons  en 
les  appliquant  de  la  maniere  decrite :  si  cela  est  impossible, 
nous  adaptons  au  catheter  une  peau  ou  vessie  de  bceuf,  et  nous 
injectons  par  le  conduit  du  catheter. 


CHAPITRE  LX. 

DE  LA  PIERRE  OU  DE  LA  LITHOTOMIE. 

Comme  nous  avons  expose  ailleurs  les  causes  qui  engendrent 
les  pierres,  etque  ces  pierres  viennent  dans  la  vessie  principa- 
lcment  chez  les  enfants,  et  dans  les  reins  chez  ceux  qui  sont 
avances  en  age,  nous  arrivons  a  la  maniere  de  les  extraire  par 
l’operation.  Et  d’abord  nous  exposerons  les  signes  de  la  pre¬ 
sence  des  pierres  dans  la  vessie. 

L’urine  des  calculeux  est  aqueuse,  mais  elle  a  un  sediment 
sablonneux :  la  verge  est  sujette  a  un  prurit  continuel ;  elle  se 
relache  et  revient  en  erection  sans  motif,  parce  que  les  malades 
irrites,  et  surtout  les  enfants,  y  portent  tres  souvent  les  mains. 

bdellium,  I’ecorce  de  racine  de  laurier,  le  poivre  noir,  la  semence  d’althaea ,  le 
vinaigre  seillitique,  les  bains,  etc.,  etc.  II  parle  d’un  remede  tres  vante  chez  les 
Troglodytes  :  il  s’agit  d’un  tout  petit  oiseau  analogue  au  roitelet,  que  l'on  conserve 
dans  le  sel  et  qu’on  mange  cru ;  non-seulement  il  expulse  par  le  moyen  de  l’urine 
les  calculs  d£ja  formes,  mais  encore  il  empSche  qu’il  s'en  forme  d’autres.  On  peut 
aussi  le  faire  bruler  vivant  avec  ses  plumes,  et  meler  le  residu  de  la  combustion 
avec  du  poivre  et  du  vin  mielle  pour  le  boire.  Quant  4  la  prophylaxie  de  la  gravelle 
et  des  calculs,  il  prescrit  un  regime  modere  et  l’exercice;  il  defend  l’alimentation 
vdgdtale  et  lactee,  ainsi  que  le  vin  et  la  viande,  et,  en  un  mot,  les  mets  chauds  et 
excitants,  et  les  condiments.  —  5  vt> v  omis  d.  GLP.,  rii  omis  d.  M.  —  6  ®pa*a- 
wp&nws  D.,  W?«cxTa5*vT£?  R.  —  I  amt  P,  S.-M,  xotcT;  xal  *w6... 
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Quand  une  pierre  tombe  sur  le  col  de  la  vessie,  l’ischurie  survient 
subitement.  Or,  parmi  ceux  que  Ton  taille,  les  enfants,  jusqu’a 
l’age  de  quatorze  ans,  sont  ceux  qui  guerissent  le  mieux,  a  cause 
de  la  mollesse  de  leur  corps.  Les  vieillards  guerissent  diffici- 
lement,  parce  que  leur  corps  est  rebelle  a  la  cicatrisation  des 
plaies.  Les  personnes  d’age  moyen  tiennent  le  milieu  entre  les 
autres,  conformement  a  cette  raison.  A  leur  tour,  ceux  qui  ont 
de  grosses  pierres  guerissent  bien,  parce  qu’ils  sont  habitues 
aux  inflammations ;  ceux  qui  en  ont  de  petites  guerissent  diffi- 
cilement  par  la  raison  contraire. 

Les  choses  etant  ainsi,  et  V  operation  resolue,  nous  em- 
ployonsd’abordla  succussion,soitqu’elle  sefassepar  des  aides, 
soit  que  le  malade  saute  lui-meme  d’un  lieu  eleve,  afin  que  la 
pierre  vienne  descendre  sur  le  col  de  la  vessie.  Ensuite  nous  pla- 
g onsle  patient  assis  presque  droit,  en  lui  mettant  ses  mains  sous  ses 
cuisses,  pour  que  la  vessie  setrouve  resserree  en  un  petit  espace. 
Si,  en  palpant  en  dehors,  il  nous  parait  que  la  pierre,  ebranlee 
par  la  secousse,  est  descendue  vers  le  perinee,  nous  procedons 
immediatement  a  l’operation:  mais  si  elle  n’est  pas  descendue, 
nous  introduirons  dansl’anus,  apresl’avoir  oint  d’huile,  le  doigt 
indicateurde  la  main  gauche  si  le  malade  est  un  enfant,  et  aussi 
celui  du  milieu  si  jj’est  un  homme  plus  age ,  et  ces  doigts 
etant  renverses,  nous  fouillerons  et  amenerons  la  pierre  enla 
faisant  descendre  peu  a  peu  sur  le  col  de  la  vessie,  ou  nous  la 
fixerons.  Puis,  avec  un  ou  plusieurs  doigts,  nous  la  pousserons 
ainsi  fixee  vers  le  dehors,  et,  prescrivant  a  un  aide  de  com- 

6p0oxstMpLsvov  ABCFGJLNOSVeBa.,  6p0»  y.xWasvot  P.  —  36  i-\  pour  uiro  T. 

—  37  imfy dpq  LP.,  u^o^pa'OTi  N. ,  EX.  —  38  mptTo'vato»  DO.  - 

33  ^taiosivov  L  ,  (ttaosioE  P.  —  40  auTO0i  C.  — sxrpsir...  T.  —  fl  uwoittirTovTo;  D. ; 
LP.  omettent  depuis  ixmam  jusqu’k  tok  Xtxavbv  inclusiy.  —  42  st  raiti'.v  to  voocuv 

*oi  to»  [«.s'<rov...  ABCDFGLMBa.,  Et  TiziSiov  to  voooov  ^  x*t  tov  ptiacv.  Eiv... 
JNOPVeT..  ti  raiStov  to  voaow  str,,  Et  xoti  tov  pt...  E  ,  st  oratKov  to  voaotWf.;  eJ 
xat  TOV  u....  S.  —  43  avaXstitcvTE;  BMNOVeBa.  —  44  u-t£bc  P.  —  45  dptETOc-j-ovTs; 
EX.;  J.  omet  depuis  ’JEroirEoo'vTa  jusqu'a  ptsT«-povTE;  inclusiv.  —  46  zat  omis  d.  J. 

—  47  <i> to o’jvts ;  Ve.  auTo  ABCF  G  JNOVeT. ,  aura  LP.  — 48  OmipeTviTE'ov  orpc- 
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pEV  49  SsStag  /stpog  iyji'J  avo>  royg  StSvpoug ,  ryj  z~(pa> 

OS  TOV  T.lpl'JV.lO'J  a0  OTJTOTStVStV  S7ZI  Qv.TS.pa.  Trig  SoSyjffGpeyyjg 

TOpXlS- 

Avtoi  t s Jl  XaSovrsg  to  32  zaXovpsvov  Xt@orop.cv,  psra£y 
plv 33  ~'iS  %>a?  xott  rwv  StSuptuv,  pyj  zara  psaou  os  54  rcy 
nepivaiov 35,  aXX’  sort  Qarspa  56  Ti/Jog  rw  aptarspa  tz vyafa 
XoSriv  ryjv  oialpcTi'j  IpSaXoupsv  zar’  srtvdnou  tov  37  XtSoy 
r/pvovrsg,  wars  ryjv  ropyjv  sSaQsv  plv58  svpvyapianj  sysivS9, 
evSo@sv  SI  pyj  7iXsov  yj  MO-TS  rov  Xt@ov 60  Suvyj@yjvat  St’  ay  ryj  s 
s/ttscsiv  •  sc@  ors  Ya/s  61  ota  rvjg  snspsiasag  ro5v  zara  ryjy 
sS^ootv  SazryXwv  yj  SazryXou  apa  rvj  ropy?  /at  /M/stg 62  ova- 
jSoXyfe  ■/apis'JTug 63  o  Xt'Sog  a/jryjSa  64.  Et  SI  py)  r/mijS^aot, 
ryj  Sta  tou  XtSouXxou 63  ava§oXyj  roOrov  iZilv.ou.vj 66. 

Msra  SI  ryjv  roy  Xt@ou  zoptSyjy  rotg  Sta  pavvyjg67,  XtSa- 
vou,  xat  aXo'yjg,  /at  <7up®urou,  yj  xat  ptcueg 68 ,  /at  rajy 
opotwv  iayfaitj.oig  Zripoig  ryjv  atpo/j/soryiav  G-ngffaVTsg,  s(ota  yj 
uru-ypara  69  otvsXatca  SsucraVTsg  sr.iQ-fiaotj.vJ ,  /at  rofg  Xt@t- 
zot?70,  i?7cvv  ica.avsliavj  71,  s-tSsapotg  ^oyjffopsSa.  Et  Ss 
rt  Sscg 72  aiaoppocjiag  sir),  ~Tvyu.a.  sruQ.-firiov 73  otto  oSy- 
vpaTov  rj  uS^ooppoStvou,  /at  ava/Xtvavrsg  rov  zapvovra  ffu^- 
voTSpo'j  smSpi/oftsu. 

Kara  SI  rrjv  r/siryjv 74  Xvaccjrsg,  yS pslafa  rs  jioXXw  za- 
ratov^aavrsc  Ipporw  ryj  Terpa<papp.av.O)  76  yor\ad[xsQa,  avy- 
•jorspov  cciiTOvg  smlvovTsg  /at  Qspansvovrsg ,  Sta  rrjv  1/ 77 
too  oy/soy  S/Jtpyryjra.  Et  78  SI  cplsy  p.o-jri  Tig  smysvt]Tai,  rotg 
izpbg  ray  ryjv  79  /arajiXao-paat  rs  /at  /aravrX^paat  ypriad- 
[xsQa  •  /at  80  stg  ryjv  /yrrtv  bjiaotxvj  81  oootvov  73  yvtxa.iu.ri- 

..  R.,  -re  omis  d.  T.  —  49  (Swc  u.sv  omis  d.  L.,  uTrrps'rrt  £ta  ptsv  omis  d.  P.  — 
50  mptrovatov  DHK  RS.  —  51  <Ss  pour  rs  d.  S.  —  52  to  omis  d.  F.  —  53  uiv  omis 
d.  T.  —  54  (U,  pour  Js  M.  -  55  -sp.-ovaicu  DE.  —  56  6aT£fa  tt;  (Jc^ocaivT,;  tgu.% 
GLP.  —  57  TOs  0mis  d.  HER.  —  58  u.jv  omjs ,}.  ABCTFG  JLM N  OPSVeBa. 

—  59  s'y_£t  PR.,  ev^ov  R.  —  60  ur.  JuvT.arva'.  T.  —  61  -fap  xat  ^ta  T.  —  62  xupi:;  P. 

—  63  XaptivTtt*  C. ,  y.aptsvTC;  JVe.  —  64  iirr.tS'i'j  S. ,  r,  p.  £t  L.  —  55  x!8ou  ATJ/.TJ  T. — 

66  E?sXou.£v  ADEFHJKMRSVeBa.— 67  p._  Tx;  pour  roi;  T.—  68  puoios  DGL 
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primer  la_yessic  avec  les  mains,  nous  ordonnerons  a  un  autre 
de  relever  en  haut  les  testieules  avec  la  main  droite  et  de  tendre 
avec  la  gauche  le  perinee  des  deux  cotes,  la  ou  1’incision  doit 
etrefaite. 

Nous-meme  alors,  saisissant  l’instrument  appele  lithotome, 
nous  ferons  une  incision  oblique  entre  l’anus  et  les  testieules, 
non  pas  sur  le  milieu  du  perinee,  mais  sur  le  cote,  pres  de  la 
fesse  gauche,  en  nous  servant  de  la  pierre  comme  point  d’appui 
et  de  telle  sorte  que  l’incision  ait  en  dehors  une  ouverture  spa- 
cieuse,  mais  qu’en  dedans  elle  ne  soit  pas  plus  grande  qu’il  ne 
faut  pour  que  la  pierre  puisse  y  passer.  En  effet,  quelquefois  en 
pressant  avec  un  ou  plusieurs  doigts  sur  l’anus,  la  pierre 
s’elance  gracieusement  et  sans  plus  de  retard  au  dehors,  en 
meme  temps  qu’on  acheve  1’ incision.  Quand  elle  ne  sort  pas 
ainsi,  nous  l’extrayons  au  moyen  du  tirepierre. 

Apres  la  sortie  du  calcul,  nous  arretons  rhemorrhagie  a 
l’aide  des  hemostatiques  secs,  comme  la  poudre  demanne, 
d’encens ,  d’aloes ,  de  consoude ,  de  misys  ou  autres  sem- 
blables ;  puis  nous  appliquons  de  la  laine  ou  des  compresses  im- 
bibeesde  vin  etd’huile,  et  nous  employons  le  bandage  lithique, 
e’est-a-dire  a  six  chefs.  Si  l’on  craint  epcore  rhemorrhagie,  il 
faut  placer  des  compresses  d’oxyerat  et  d’eau  de  roses,  et, 
faisant  recoucher  le  malade,  nous  le  lotionnons  frequemment. 

Yers  le  troisieme  jour,  on  leve  l’appareil  et  on  arrose 
abondamment  avec  del’eau  et  de  l’huile;  ensuite  on  emploie 
la  charpie  enduite  des  quatre  remedes,  en  ayant  soin  de  la  lever 
et  de  la  changer  tres  souvent,  a  cause  de  l’acrete  de  l’urine.  S’il 
survient  quelque  inflammation ,  nous  la  combattons  par  les 
cataplasmes  et  les  lotions  appropries,  et  nous  injectons  dans  la 

PVeBaX.,  jwotc?  NST.— 69  irTiicu-ara  NR  ,  iri-jjwTaT.,  cE  IXaEc?  P.—  70  Xi6ta*cT?  0. 
—  71  sSa-jxjxsoiv  R. — 72  ti  Si  X.  -  79  «rucXr,Tsov  0.—  ‘*  tPEt w  r.asjav  Xua...  R.— 
«  xarEuvEsavTE;  JNOVeBa.,  xaraiMvEcavra  LP.— 76Tf7£  zn?*o...  T.— 77  b.  omis 
d.  T. — 78  r,  pour  si  L.— 79  TaoraLP.— 80  **'t  omisd.  LP., 2t pour eij T. — 8i  &0. 
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Xcvov  Y)  |3ou zvpov,  zi  pA  zig  rtu.vg 82  flzy  [xovri  xoiXuoc.  Op.oiug 
os  xoii  sc  vo/jl5>5s; 83  vj  aXXo>;  tto);  54  xontovjSe;  yzvrizai  to 
sXxo;,  Tt/oo;  hoazza  Y.azallr)lag  86  apiiozoazQv. 86.  AcplzypAv- 
tgu  §a  yzYop.zYov  tou  aXxou;,  Xou<70Vts;  8'  vvzovg  zy  oi«  yvl2v 
kpjnkaxizpa  yprizdp.z9a  y.vzv.  zz  twv  <|)o5v  88  xat  tou  ujio- 
yaozptbv  89.  Ilao’  cXov  §s  tov  90  tyjc  Qzpcmziag  Yaip'oY  zovg 
pj povg  VU.V  yprj  osotasiv  91 ,  tt/so;  to  92  to?;  pcr)9r)[j.a<ytv  sttvj- 
/3ap?v  93 . 

Et  oa  txiY.pb: 94  xmapyasY  0  Xc@o;  zfinzzot  za  xoruXS 95, 
xat  u.r]  Bvvaczo 96  zZovprfiriWt ,  tyjv  7ro<70Y)v  97  izyypag  at; 
zovu.r.pozOzv  zrazr.vzvu.zY01  98 ,  znto-iizcu.zv  outyjv  xoctk  to 
cr/oov  -rijg  99  |3«Xavou.  A ladfooptAv  os  xo:t  orazOzY  tou  ai- 

OOtOV  TOV  XOtuXoV  7TOOC  TO  ICZpag  TO  100  7TOOC  TV]  XUOTSt  TYJV 

oiv.zoiy'S.iv  101  s7ii§«XXovts;  •  Yanziza  oiz.1oij.zy  Y.aza9zv  zb 
z2u.v  zb  nzpizyov  tov  HOoy  102  xoct’  sttixottou  avzov  zov 
lt9ov.  Kap^avra;  103  <5a  tov  xizuXov  oizy£vXovu.zv  104  to  XiSi- 
Siov,  Jtac  XucoiVTa;  too;  dzztj.ovg  zY.9pou.§c,)zou.zv  105  to  aXzoc. 
b  ftSV  o5v  OntzOzV  z~l£z§l-f)z9v>  106  ozzu.bg  oiv  zb  [T ,r)  Ttvktv 
opou.YjC7vi  tov  XcSov  0711(70)  •  o  os  (p.npoz9sv  107,  tva  108  p.zzd 
ty]V  tou  Xc'Sou  y.otj.1  orjV  109  XucfJtivYj;  tvj;  noz9rig  <rJzocvaxp(- 
yov  110  to  Ss'/ojita  xoiXu^tj  111  tyjv  § taipzziv . 

U.SV  LPX.  —  82  uu.5;  D.  —  83  ivopSxh;  LP.  —  M  -a;  foaxa'«6s«  ABCEFGJ 
LMNOPYeBaX.  —  «5  x«aWupiAoos  H.  —  *8  app^o'u^a  R.  -  87  XuaavT-DR.  _ 
aO-rbv  T.  —  88  <J0iSv  D.,  HK.,  <it«v  R.  —  89  faryaorpt'cu  HK.  —  90  to  B. ;  0 
omet  vAt  <*u*.  —  91  N.,  Starpcm  Ye.  —  92  TS  M.  —  93  OsrpsasTv 

ACGLMNOPVeBa. ;  T.  omet  depuis  wpc;  to  jusqu'a  raopsjistv  inclusiv.  — 
9<  pmepw  LP.  —  95  raa&  0.-96  asvaTal  j.  _  97  n.  -  98 

ptsvoiF.  —  99  t03  LP. ;  S.  omet  depuis  auruv  jusqu'a  i's  xai  inclusiv.  —  100  to 
omis  d.  DLPR.,  t£>  pour  to  S.,  orpo;  omis  d.  LP.,  to  bugtiv  X. —  101  a<repfj£w  R. — 
102  ^isXofiev  BccTto  tov  Atflov  Bav’  ACNOTVeBa.,  xdza  to  i’epp.z  to  vreptex... 
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vessie  de  1’eau  de  rose ,  de  camomille  ou  de  butyre,  a  moins 
que  quelque  inflammation  ne  nous  en  empeche.  De  meme, 
si  la  plaie  devient  rongeante  ou  de  quelque  autre  maniere 
maligne ,  nous  adaptons  a  chacun  de  ces  cas  les  moyens 
convenables.  Mais  si  elle  ne  s’enflamme  pas,  nous  baignons 
le  malade  et  nous  appliquons  un  emplatre  de  diachylon  sur  les 
reins  et  sur  l’hypogastre.  Toutefois,  pendant  tout  le  temps  de  la 
cure,  il  faut  attacher  les  cuisses  ensemble,  afin  que  les  appareils 
ne  soientpas  deranges. 

Si  une  petite  pierre  vient  a  tomberdans  la  verge  et  ne  peut  s’en 
alleravec  l’urine,  nous  tirerons  fortement  le  prepuce  enavant, 
et  nous  le  lierons  sur  le  sommet  du  gland.  Nous  lierons  aussi  en 
airiere  le  canal  de  la  verge,  en  operant  la  constriction  vers 
l’extremite  pres  de  la  vessie,  et  ensuite  nous  ouvrirons  a  sa 
portion  inferieure  la  partie  qui  contient  la  pierre,  en  nous  ser¬ 
vant  de  cette  derniere  comme  point  d’appui;  puis,  en  courbant 
la  verge,  nous  expulserons  le  calcul.  Nous  enleverons  alors  les 
ligatures  et  nous  ferons  agglutiner  la  plaie.  Or,  on  place  une 
ligaturg_en.arriere,  afin  que  le  calcul  ne  retourne pas  sur  ses 
pas,  et  l’on  en  place  une  en  avant  pour  qu’apres  la  sortie  de  la 
pierre,  la  peau  du  prepuce  deliee  revienne  sur  elle-meme  et 
couyre  J’ incision. 


GLP.,  [iaarb  msp  Ufor  rot  Xt9...  BFS.,  SisXojacv  sspts'xcv  r'or  XtSov  E.  «  Et  postea 

«  inferne  colemad  ipsum  occurrentem  calculum  secabimus  (Corn.);  deinde  infra 
#  colem  dividemus  super  lapidem  ipsum  qui  excidendus  subjieitur  (G.  Andern  ).  » 
—  £isXoulsv  y.i-a  tov  Xiflov  otepts'xov  tov  XtSov  X.  Ce  passage  est  omis  dans  M.  — 
103  xoyavTE;  F.,  Si  omis  d.  LP.  —  104  iiSfigaXcuuEv  L.,  <WSaXcv  P.  —  I05  <W 
9pcai.eiacu.sv  EGLP.  —  m  i7c1SiSXr.ro  ABCEFGS&1N  VeBaX.,  ircctiSiSXr-o  0., 
i-kiSlr.77.'.  LP.  imSi Stereo  T.  —  107  o  Si  suarpoaSsv  XsXuoSco  DHKR.  —  10S  iva 
(tr(S.  —  109  is.xou.iS it  M.  —  110  i.ra.rfiym  ABCFGJLMNOPVeBa.,  ivrscvaTpe- 
XSi  S.  —  111  xscXuittov  S. 
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IJEP1  TON  nEPI  TOTS  AIATM0T2  2-QMATON. 


HA'. 

nEPI  TON  HEPI »  TOTS  AIATMOTS  SOMATON. 

Et?  tyjv  2  mpl  zS>v  wiXozGp.ia'J  3  dcSavxaXi'ocV  vvp&aXXop.i- 
vwv 4  -coy  mol  zovg  oioupovg  vap.aza-j  zovg  opovg  npbzBpov 
v~o-'l pdzGtXzV .  Avzbg  p.lv  guv  8  6  olovaog  ovvta  6  ivzlv  a§£- 
vcoSvjg 7  ysA  diafapa.  8,  jrerojtvjjxswj  Big  zyj-j  zgv  vmpp.ct.zoq 
'jovip.G-j  duvap.iv  9. 

Ot  51  mx.pa.vzi.zM  xat  Y.pzp.a.vzripe.q 10  b-Jop.aZop.vjGi  sxyu- 
cscg  stVt  zyg  zgv  vazimov  11  p.vzlov  p.rwyyog  avv  yXsptv  12 
apzriptiozviv  Iv  Tofg  StSuuotg  Y.a9i)Y.GVva.i  13,  St’  coy  ^  tou 
vr.ippazoq  dg  zb  auSotcnt  yl-Jzza.i  n poBViq  14. 

Ta  vr.zppaziv.a.  SI  18  crj'jda.  cpXeSe g  etvlv  ano  Trtg  aoiXt jg 
®Xs§og  sig  zovg  op/Big  16  ■  iXtxGsiSag  tpspo'p.B-JM  17 ,  St’  »V  ct 
otovpoi  zpicpo-jzai. 

EXu?/SO£tOY)C  * 18  ZB  BVZl  /JZU'J  'JBVp'MT,g  TYjV  (pVV tV,  y.«T«  /llv 

t  irspi  rS)V  *ara  rob?  HJKR. —  »*it  w  tSv  itspi  ST.  —  3  x«Xoro'|u»v  ABCEFGL 
MNOPSVeBaTX.  —  4  <rja6aAXo(j.=vou;  ABCEFGLMNOPSVeBaTX.  —  5  ouv 
omis  d.  DHKMR.  —  ®o5o£a;  M.  —  7  aSsvu^ou;  M.  —  8  $a?aps$  w6jtoir,[t£V«;  M 
_ 9  sjcspjiaTO?  itivamv  tw*  T«vtiie>Tamv  DR.  —  10  xp£u.a<FT7ipol  D.  —  Mvotrrtatou  R. 

_  12  oXs'lw  EX.,  pXsiiv  LP.  —  13  xatmcuin  LP.  —  11  npoaipsai?  EM.  —  15  **s 
pour  ie  LP.  —  16  ojy.cj;  H„  IXx«iSs«  GP.  —  17  ospo'asva  BEFG  JLBaVeNPX., 
irpoff9£?o'asvat  T. ;  0.  omet  depuis  i  tco  (nrs'pjtaTo?  jusqu’Aospoaevat  <5v  £v  inclusiv. 
DHKR.  omettent  depuis  iXw.ziSai  jusqua  Tpstpovrai  inclusiv. 

*  Tous  les  commentateurs  s’eflorcent  de  modifier  le  texte  de  ce  passage,  suivant 
leurs  idees ,  pour  le  rapprocher  Ic  plus  possible  des  conuaissances  anatoroiques 
r^ederoes;  mais  j’ai  du  respecter  le  teite  doune  par  les  manuscrits,  afin  de  ne 
point  substituer  les  ddcouvertes  posterieures  aux  opinions  plus  on  moins  exactes 
de  notre  auteur.  Je  dois  cependant  signaler  ici  une  remarque  de  Freind  au  sujet 
de  ce  passage ;  voici  ce  qu’il  dit  :  «  Douglas ,  apres  avoir  demontre  le  premier 
que  I’allongement  de  la  membrane  bu  lame  extdrieure  du  pdritoine  ne  forme  pas 
la  tunique  ou  gaine  des  testicules,  comme  on  le  croyait  alors,  mais  une  gatne  par- 
ticuliere  aux  vaisseaux  spermatiques,  remarqua  dans  la  suite,  en  lisant  Paul,  que 
cet  ancien  medecin  avait  connu  cette  tunique,  et  qu’il  1’avait  dteite  sous  le  nom 
d'iXtxcst&fc ,  nom  tird  des  differentes  contorsions  qu’on  observe  dans  les  vaisseaux 
qu’elle  couvre.  Comarius  et  les  autres  commentateurs  et  scholiastes,  qui  n’ont 
point  connu  cette  tunique,  corrigent  ce  mot  et  pr£tendent  qu’il  faut  lire  spuflpo- 
etSii;,  la  confondant  ainsi  avec  la  tunique  vaginale.  »  (Freind,  Histoire  de  la  me - 
decine,  1™  partie,  p.  93.) 
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CHAPITRE  LXI. 

DES  PARTIES  QUI  EXYELOPPEST  LES  TESTICULES. 

Nous  donnons  d’abord  la  description  des  parties  qui  enve- 
loppent  les  testicules,  pour  l’instruction  de  ceux  qui  sont  appe- 
les  a  en  enlever  les  tumeurs.  Or,  le  testicule  lui-meme  est  une 
substance  glanduleuse  et  friable,  ayantpour  fonction  d’elaborer 
le  sperme  et  de  le  rendre  proliflque. 

Les  organes  appeles  parastatcs  et  cremasters  sont  des  pro- 
longements  des  meninges  de  la  moelle  epiniere  qui  arrivent 
aux  testicules  avec  les  veines  arterielles,  par  le  moyen  desquelles 
le  sperme  jaillit  dans  la  verge. 

Les  vaisseaux  spermatiques  sont  des  veines  qui  se  portent 
sinueusement  de  la  veine  cave  aux  testicules,  et  par  lesquelles 
ceux-ci  se  nourrissent. 

L’elytroi'de  est  une  tunique  de  nature  nerveuse,  libre  par  sa 

J’avoue  c[ue  je  ne  puis  nullement  etre  de  l’avis  de  Freind  et  de  Douglas;  et,  quoi- 
qu’un  seul  de  mes  manuscrits  porte  en  cet  endroit  la  lecon  eXorpcst^rj  avec  cette  sin- 
gulifere  orthographe  aUtTposKS'!;  ;mss.  446  du  Suppl. — S  ),  je  suis  fermement  con- 
vaiucu  que  cette  legon  est  la  bonne.  Et  d’abord,  pour  ce  qui  concerne  l’opinion  de 
Freind  etde  Douglas,  je  la  crois  inadmissible  par  les  raisons  suivantes:  1"  nullepart, 
dans  les  auteurs  anciens ,  il  n’est  fait  mention  d’une  tunique  ou  gaine  appelte  iXt- 
y.onSi,' ;  2°  si  Paul  avait,  le  premier,  donne  ce  nom  a  une  enveloppe  du  testicule  ou 
des  vaisseaux  spermatiques,  il  en  serait  n&essairement  question  dans  les  chapitres 
suivants,  et  ce  nom  v  reviendrait  plusieurs  fois,  ce  qui  n’a  pas  lieu,  meme  dans 
les  manuscrits  qui  donnent  ici  la  lecon  sXtxssti'ii;; ;  3°  la  courte  description  qui 
vient  a  la  suite  de  ce  nom  ne  peut,  en  aucune  maniere,  s’appliquer  a  la  gaine  des 
vaisseaux  spermatiques,  comme  le  veulent  Freind  et  Douglas ;  mais  elle  s’ applique 
au  contraire  a  merveille  5  la  tunique  elytroi'de  ou  vaginale. 

Quant  it  Cornarius  et  aux  autres  scholiastes  qui  veulent  ici  le  mot  IgoSpaettS'ifc, 
quoiqu’ils  aient  pour  eux  l'opinion  du  Thesaurus  d’Henri  Etienne  (ilu-zactiH:,  scri- 
pturavitiosa  pro  =pu®p<Ssi£ii;,  Thesaurus,  edit,  de  M.  Firmin  Didot),  je  repousse  ega- 
lement  ieur  lecon,  qui,  d’ailleurs,  ne  se  trouve  dans  aucun  des  manuscrits  que  j’ai 
consultes.  Les  nouveaux  editeurs  du  Thesaurus  disent  meme  :  «  Nullus  tamen  codex 
»  ipsum  spuSpocoJik  exhibere  videtur.  »  11  est  en  effet  hors  de  toute  vraisemblance 
que  les  Grecs,  qui  sont  si  exacts  dans  (’application  de  leurs  vocables,  aient  donne 
ce  nom,  qui  exprime  quelque  chose  de  rouge,  a  une  tunique  sereuse. 
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to  xU|0to  19  /.'A  zp~poaSz'j  20  too  dtSyjxou  arro'XuTog,  xkt« 
§1  TO  <7tfTO  21  XCtt  OTUgQz'J  TZpOGTZZQVY.ng  23 ,  lx  Toy  23  mpno- 
vodov  ty)v  7  svaatv  s/oov  24  yiz&'Jog. 

To  SI  p.zpog  toSto  xa$’  o  Tcpocnirp vyz  toj  otoyuoi 2o,  d~t~ 
or&av  npoGfvatv  ovguAZgvgi. 

Azp-Ol  §£  £t<7IV  Ot  XoXXlMVTSg  UfliVEg  TO  I£»0£V  26  OEjOaa 
~poc  tov  zhjrpozi^ri 27  yi~S>vx  rzpoGovdpz’Joi  cairn,  xx5’  « 
plp-f\  28  x«x£?vog  oncffOsv  Toy  dioupco  29  npoGcpvzrM. 

To5t o  SI  ayTO  to  z^aGzv  puaahv  S zpp.a  mpiSz^Xripdvov 30 
ro?g  opyzmv  tayzog  KpoearjopsozzM. 

J’adopte  done  la  leqon  lAoTpoei&fc  par  les  motifs  suivants  :  1°  Ce  nom  est  donne 
par  Celse  a  la  tunique  vaginale  :  «  H«ec  (venae  et  arteriae)  autem  tunica  conte- 
»  guntur  tenui,  nervosa,  sine  sanguine,  alba,  quae  eXurpost^vi;  a  Graecis  nomi- 
»  natur  »  (lib.  vn,  sect.  18).  2“  Le  nom  tres  ancien  de  tunica  vaginalis  est  la 
traduction  exacte  du  nom  grec  sXuTpcsuSr,;,  tandis  que  le  nom  epullp otiS-n;  est  un 
non-sens.  3°  Parmi  mes  manuscrits,  les  quatre  que  je  considere  comme  les  meil- 
leurs  donnent  partout ,  dans  les  chapitres  suivants ,  et  mime  dans  1’avant-dernier 
alinea  de  ce  chapitre,  e’est-a-dire  a  six  lignes  de  distance,  ce  nom  d’s’XoTpoei&r';  a 
cette  tunique;  et  dans  ce  passage,  le  seul  ou  ils  aient  la  leqon  IXixostiW;,  le  sens  est 
manifestement  altere  par  une  faute  des  copistes ;  void  cn  effet.  le  texte  que  donnent 
ici  les  manuscrits  DHKR.  :  -ra  <nT=pu.ttTUca  Si  a^-yeTa  oXs'Ss;  sialv  ano  -f,;  m! Xr,; 
<pXe§o;  si;  too;  opxei;.  ilXucost&ii;  t i  sort  yirav  vso pw(Sv.;  tt.v  cuotv,  etc.,  etc.,  ce  qui 
presente  evidemment  une  lacune;  autrement  on  n’v  trouverait  point  la>  correction 
grammaticale  habituelle  4  notre  auteur.  La  plupart  des  autres  manuscrits  n’ont 
point  cette  lacune,  et  ajoutent  apres  si;  too;  opy.si;  :  =Xuco€ite;  ospousva!,  Si’ m  cl 
SiS'jilg i  rpstpcvTat.  C’est  probablement  ce  mot  iXuzsiSa;  qui  a  cause  1’erreur  des 
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Xpyov  vypov  avXXsy  dfievov  1  nspt  to  f xzpog  twv  tov  oayzov* 
StswrXsxovrojv  <70)u.xto>v,  07x0V  T£  xnzpy '/Zdp.zvo'j  aierfo] tov, 
rayr/jg  r^g  dvofroorog  3  rzrvyr,'/.z.  SweVtotoj  uiv  oyv  cog 
to  n oXXa  to  4  vypov  Iv  IXu-oo-to-? 5  -sot  tov  otoy/xov  zig 

1  ®6>pEuo'u.svov  GLP.  —  2  to  tSv  oo/ekv  K.,  tmv  irryinyi  E.,  twv  tov  otryiai  F.  — 
3  -posr.pp’x;  etu-/ev  S. ,  TSTU^cpcsv  L.  —  4  tov  0-ypCvL.,  tmv  u-yprav  P.  —  5  eputpoetJa 
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portion  convexe  et  en  avant  du  testicule,  mais  adherant  a  eelui- 
ci  par  sa  partie  concave  et  en  arriere :  elle  tire  son  origine  de 
la  membrane  peritoneale. 

On  a  nomme  adherence  posterieure  cette  partie  par  ou  elle 
adhere  au  testicule. 

Les  dartos  sont  les  membranes  qui  reunissent  la  peau 
exterieure  a  la  tunique  elytroide  en  s’y  collant  elles-memes 
a  l’endroit  ou  cette  tunique  est  adherente  a  la  partie  posterieure 
du  testicule. 

A  son  tour,  cette  peau  exterieure  rugueuse  qui  enveloppe  les 
testicules  a  ete  nommee  oscheon  (scrotum). 

copistes.  4°  Enfin ,  bien  que  beaacoup  de  manuscrits  donnent  la  lecon  tpuTpcst&c;, 
il  faut  bien  remarquer  que  leur  orthograpbe  £prpcs:£r.;  par  un  t  et  non  point  par 
un  9 ,  prdsente  un  mot  qu’on  ne  trouve  dans  aucun  lexique  et  dans  aucun  auteur, 
que  je  sache,  et  qu’on  ne  sait  4  quelle  racine  rattacher ;  ce  qui  laisse  facilement 
snpposer  que  le  p  a  ete  substitue  ici  a  un 

Je  crois  done  avoir  justify  mon  opinion  par  de  bonnes  raisons,  el  je  la  prtsente 
avec  confiance  au  lecteur,  malgre  l’autorite  respectable  des  auteurs  qui  en  ont 
adopte  une  autre,  et  quoique  je  sois  le  premier  a  la  produire. 

18  tpuTpoaoJic  AEGLPTX.,  BDFHJKMNORVeBa. ;  C.  omet  ce  mot  et 

les  six  qui  le  suivent.  —  19  xura  S.  —  28  sWpo;  ABCEFGLNPVeBaTX.,  rm  Mi- 
pwav  M.  _  xoVlsc  pour  aiy.ee  ABCFGJLMNOPVeBaT.  —  22  *pomrs®u*»s  au™  ABC 
EFG  JLMNOPVcBaTX.,  ::po<nTE©o*u;  aiTov  S.—  28  U  toD  aivcS  D  HKR.,  -£pt- 
vaiou  HK.  -  24  M.,  7.1TWV0C  omis  d.  S.  —  28  toT;  Mx> jxgi;  M.  —  28  to  Sisu.*  C. 

27  tpuTpoeutij  ABCDEFGLMNOPT VeBaX.,  epuftpoEuSTj  S.  —  28  pospoc  P.,  v.iv.v.- 
vo!  K.  —  »  T at  StSbu.™  ACDEFGHKLMNPRSVeT.  —  orpooos'psTai  pour  orpoo- 
®U£Tat  T.  —  80 TO  irpcSsStauivov  HER.,  to  otpo<T§e&.v;u.s'vcv  D. 


CHAPITRE  LXII. 

DE  L’HYDROCELE. 

On  a  donne  ce  nom  a  une  collection  d’humeurs  inutiles  dans 
une  des  parties  qui  forment  le  tissu  des  bourses,  collection  qui 
produit  une  tumefaction  sensible.  Cette  humeur  se  tient  le  plus 
souvent  dans  1’elytroide,  autour  du  testicule  et  a  la  partie  ante- 

ABCEFGLMNOPS  VeBaX.  —  tv  tS  eporpoetJ?  -spa  tov  T.,  ev  tXoTpostJs!  xreSvt 


262  nEPI  YAP0KHAH2. 

r ovpnpoaOzv  (xsoog,  v.aB'  o  axXixxx  yapc&zxi  too  otoofxoo  6 
kXvxpaet^rtg 6.  Inavtng  Ss  xa't  sv  Tofg  ktazzpa  7  too  sXotoo- 
zidavg  8  vpdvog  zb  tz aBog  avnexazut.  Tlollaxig  Ss  9  sv  lStS> 
yixSt'Ji  nzpdyzxxt  zb  vypbv,  ysA  xaXoofftv  oi  yupovpydi  toot o 
to  TzaOog  sv  iitiy evvjxa  i0.  E I  fjtiv  oov  Sta  Troovr/oousV/jV  11 
atTtav,  oiov  dtffSsvstav  twv  fxo^tW,  to  T.d.Ooq  avzxxip ,  to 
Xo'7» 12  xpoprig  npoxpzpoavjov  13  ar/xa  seg  oSaTwSvj  14  v)  bppdi^m 
apyh'J  ovgixv  18  fjLexaStxXXsxac  '  si  3s  16  Sta  nhnyriv  n,  at'aa- 
tm3vjs  -ij  zpvydfS-qg  18  oo<7ta  T.zpilyzzxi. 

Rotvov  asv  oov  o^astov  stray 19  07^0;  avcoSovog,  [idviftog 
Y.cczx.  Toy  ouyzov  20 ,  ya9’  ctav  3^7iots  idpiffxikmv  ovv.  asocjdo- 
txsvog,  aXX’  stxoov  piy  |jj(  twv  0X17  ov  21  zydvzav  22  07/sov, 
ooz  sty  toy  Ss  ijrt  tmv  7:0X0  23.  Rat  lip’  mv  uiv  |y  tm  24  IXo- 
T/sostSs?  (Tuvsa tkj  23  to  vypbv,  0  07-/.0C  r.zpipzpr,g  sort,  rj.LY.pbv 26 
vitopdiYrig  YM$anep  taov ,  yat  xovxoig  0  StSopiog  aSvjXog  27 
so-T:y  ota  28  r.xvzxydQzv  TtzpinXzdpsvog 29 .  El  Ss  sxTog  too 
sXo-oostooog 30  07:0  Totg  oa.pxoig  stvj,  St’  0X17 toy  31  vnordnxzc 
C’sjp.v.xw .  Ev  E~iyzvY)xS>  os 32  too  07 /500  cooraVTog,  Sta  tyjv 
XKCcvza.yoQsv 33  cvcxpotpriv  y.A  a-©  at/3  mow 34  0  07  yog  izzpov 
StSoaoo  mxpzyzzxi  paVTafftav 3o.  Rat  st  p.sv  oSaraSsg 36  s?ij 
to  07/jov,  6'j.bypovg  0  07x0s  01007  aCsTat.  El 37  Ss  xpir/Sfizg 38 
>7  Y.ip.xxomzg  strj  39,  svsosoSvjg  ~sXtSvog 40  ©atvsTat.  Et  Ss 
?v  YJApozipoig  zoig  iazozzl  too  bayiov  zx  ayfuix  zxvzx  pa¬ 
ve^  41,  Stx^Xoog  TovToog  slvat  42  Iots'ov. 

vpoeyacp&m  irspt...  J.  —  6  Ip-posiSr;?  ABCEFGLMNOPSVeBaTX.  —  ‘  s'-ute'- 
pot?  D.,‘  llassfK*  L.  —  8  souTpostSou;  ABCEFGLMNOTPSVeBaX.  —  9  Ss  *ai 
ABCDEFHJ  KLMOPRSTX.'  —  10  swjsvr/rBv,  sv  omis  d.  M.,  to  wa0o?  Wpoxw,; 
sav  ssfjsvviTat  T.  —  11  rfor,-pr,<jaasvriv  DRT.  —  12  Xo-j-o;  R.  —  tb  Xo-ja  T.,  tx; 
toogt;  c.  —  <3  0500U-SVOV  AB CE T G H J K. LMO P X.  —  '<  uSartoSst;  LP.,  r  si? 
ofoSn  J.,  ioaSr,  ABDE  FGHKP.  —  15  ^ouv  {iSjozt-Xt.v  asTaS...  T.  —  16  xai  pour 
Ss  LP.  _'»7  Ts/.r.fao  DHR.  —  )S  r,  omis  d.  ABCDEFG J I.MTXOPSVeBa.  — 
19  sort-;  omis  d.  M.  —  avtivuao?  T.  —  20  tmv  co^cav  S.  —  21  ix^-fov  BCDNX'e. ; 
P.  omet  depuis  xa0’  otav  jusqu’a  sxovtwv  u-yoiv  inclusivement.  —  22  to  trffoy 
ABCDFGJMNOPSVeBaTX.  —  23itoXXS>v  R.'—  «  T<i  omis  d.  BCEFGJLM 
N OPS VeBaX.,  sforfostSsi  ABCEFGLMNOPSVeBaTX.  —  23  ouvsoti  GP.  — 
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rieure,  la  principalement  ou  I’elytroide  est  separee  du  testicule. 
Rarement  la  maladie  a  lieu  en  dehors  de  la  membrane  elvtroide; 
mais  souvent  1’humeur  se  rassemble  dans  une  tunique  propre, 
et  les  chirurgiens  appellent  eette  maladie  en  epigenete.  Lorsque 
la  maladie  survient  par  suite  d’une  cause  preexistante,  telle 
qu’une  asthenie  des  parties,  le  sang,  apporte  pour  nourrir  les 
organes,  se  transforme  en  une  substance  aqueuse  ou  sereuse 
inutile ;  lorsque  c’est  par  suite  d’un  coup,  l’humeur  est  sangui- 
nolente  et  comme  bourbeuse. 

Toutefois  il  y  a  un  signe  commun :  c’est  une  tumeur  indo- 
lente,  immobile  dans  le  scrotum ,  ne  disparaissant  pas  dans 
quelque  circonstanee  que  ce  soit,  mais  cedant  a  la  pression 
quand  il  y  a  une  petite  quantite  d’eau,  et  ne  cedant  pas  quand 
il  y  en  a  beaucoup.  Dans  les  cas  ou  l’humeur  se  tient  dans 
l’elytroide,  la  tumeur  est  arrondie,  un  peu  oblongue  comme 
un  ceuf,  et  alors  le  testicule  est  cache  comme  s’il  etait 
noye  de  toutes  parts.  Mais  quand  l’humeur  est  en  dehors 
de  l’elytrolde,  sous  les  dartos,  on  la  sent  a  travers  un  petit 
nombre  de  parties  interposees.  Si  l’eau  est  colligee  dans  une 
membrane  propre,  la  tumeur  prend-  Faspect  d’un  autre  testi¬ 
cule,  a  cause  de  sa  sphericite  et  de  son  isolement.  Si  l’humeur 
est  aqueuse,  la  tumeur  sera  transparente,  sans  changement 
de  oouleur ;  si  elle  est  bourbeuse  ou  sanguinolente,  la  tumeur 
paraitra  livide  ou  rougeatre.  Lorsque  ces  signes  apparaitront 
dans  les  deux  parties  du  scrotum,  on  saura  qu’il  y  a  deux  hy¬ 
droceles. 

x  Jiwpou  NVe.,  Itutpos  LP.,  e-iurizr,;  DR.  —  27  ZSum  LPVc. ;  M.  omet  depuis 
fuzoov  jusqu’k  iSrXii  £<r riv  inclusivement .  —  28  c!a  ts  ABCTE  KG JI. MNOPS 
VeBaX.  —  »  itsfwriia «>.evc;  AT.  —  30  sprecsutcus  ABCEFGLMNOPSVeBa 
TX.  —  31  <$y  cXt-^ov  EFLMPBa.  —  32  Si  omis  d.  GLP.  —33  «savrc0£v  LP. 
—  34  ofmofftv  DHKR.  —  35  ?avTa<j(a  P.  —  3S  OiaTM.fr.s  P.  —  37  Vi  P.  —  33  Tpu- 
•fSJs;  Hi,  n  N.,'  $  xai  aiu....  D.  —  39  0mis  d.  ABEFGJ  LMNOPSVe 
BaX.,  i  tvspsufli;  ABCEFGJLMNOPSVeBaTX.  —  40  Xs-jsrsctGLP.  — 

TOXuSvi  T.  —  41  oavstev  M.,  raOra  omis  d.  M.  —  42  sivat  omis  d.  C.,  oorrov  LP. 
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XZlpSVf'jOVp.ZV  OH  43  TOOTOV  TOV  zpo'nov.  'FtXwO’StVTS;  TT!V  YJ&fJV 
Y.M  TOV  OT/SOV,  EC  p.j)  ZXCC  £?YJ  44 ,  XKTOOcX/vOJJUV  OCOTOV  O7TT£0V  l?T£ 
fiaSpov  4S,  oTroSaXXovTS?  to??  f*iv  myxiGiq  mlvtcruyov  ~.i  px- 
xo;,  tm  §1  oc^aM46  CT10770V  vjpur/i9i j,  xat  Y.xSzzOz'Jzzg  47 
!c  svavvpav  rev  v.xuyc'jzcg,  vnnpzz-p  48  xsXsoTOfAsv  iy.  SsSemv49 
cwtoD  too  xa^vovto?  y.x9eg9evzc  50  to  ts  6«Sc?ov  omozemcv51 
km  Qxzzpx,  v.c/i  to  Si/s/Aa  too  cg/egv  r.pbq  zb  kniyxcnpiov  xt.g- 
T££V££V  92 .  AOTO£  Si  X«SoVT£g  33  Tu/XvjV  hx.tpGVp.VJ  S4  TOO  ^£0V 
aTro  too  azzov  xxzx  pjxoc  a^o£  jiXkjo/ov  ty;?  -fl&fj?,  £0§0TSVVJ  55 
§£«£>£cr£v  nxpzyo'jzzq  56  TroroorXXrjXov  tyj  S^oto/acotyj 57  too 
oo-/£ov  7 pap.p.%  hxipovvzzq  zix>q  tov  58  iXoTioao^.  Ev  !;:£- 

7SVH7TM59  SI  TOO  07/500  OVTO?,  X«S’  a  V7  V.GplKpYl  TOO  EKl'jE- 

vyjzgO  haTQpzlvzi  60  ^etSvo?,  xkt’  Ixs'cva  tyiv  hxipzGiv  zp.§x- 
Xooasv 61 .  A7 Y.iGZpG)  Sa  Ta  /eeX.vj  T53S  zopr,q  hxGzrtGorjzEq , 
za  ZE  uS^ewiXnefi  Y.Gmzpta  y.xc  r5>  opMu  too?  Sk^too? 
i|o/xsvc(yoEVT£s 62,  yvpvacavzzq  Si 63  tov  iXvzpGEtofj  64  ©Xsoo- 
To'fiO),  p.£(70V  OOTOV  hxipovpz'j 6S,  xkt’  r/s?va  pxltxzx  ZX  pipti 
Y.x9'  X  TOO  SlOOEAOO  XZEGZTjY.E  66  ’  X«£  TO  O7/5OV  0X0V  ^  -5 
szXiov  ototoo  iv  xrj'jzcu  tev?  ky.Y.pt'Jx'Jzeg ,  oqwGzpGtg  67  tov 
kXvzpoEtori  r.EptxtpGupE'j  68 ,  eXov  pxkuszx  zb  Xottototov  69 
kotoo  pipoq. 

To 70  IvteoSsv  Si ,  o  aiv  AvtoXXo?  pxrpxcq  y.xi  zvj  hxtpa  71 
Ozpxmix  yprizxi,  oi  Si  vzazepoi  zp  avGGapy.xizr/.r, 72  xaXov- 
fjLeVY]  070)7*3  7S.  E£  Si  0  74  hovpoc  Gzjtycv  77  izipccj  76  riva 
xor/o)T£V 77  l/oiv  Evpz9tiri  78,  zx  or/yzex  zx  tov  t5  v.pzpxczvipt 

—  «  omis  d.  P.  —  44  r  pour  s?r,  ABCEFGJLMNOPSVeBaX.  —  «  Giro  £o9?cu 
BCXFGTLMNOPSVeBa.,  G-o  (Saflpotv  DHJK.R.,  ImgocXXeyTs;  BFHKMOXSVeBa. 

—  *6  TO  <y$  o'oy.sov  PX.  —  «  /.A  omis  d.  ST.,  x*6uvt£;  L„  xaeivrs;  ABCDEFTGH 
JKXNOPRSVeBa.,  siuvGpov  T.  —  48  Grnipsraii  M.,  xiXsuoavrs;  T.  —  49  lx  ^?i5v 
omis  d.  S.,  aGrcGomis  d.  M. — 50  xa0£s6s!OL  M.  — 51  arrorswayTs;  LP.  — 52  Imosiysiv 
ABCEFJMTXNO  Ve Ba . ,  Grrorer'vciv  P.  —  53  JtsXcvre;  ou-v-Xr,  D.  —  «  ^loxocratt*'  M., 
^ilXoasv  ABCEFG J LXNOPSV e Ba T . ;  to  o'®)-...  CEGLMNOPVeBa.  —  55  tt,v  ^ixipsotv 
BCEFGHJKLAlXOPRSVeTX.,  ^laJpoaiv  Ba.  —  56  wcioDvte;  S.  —  ®  ^CToarior,  LP., 
twv  oc^lwv  S.  —  to  offroy  pour  tso>5  tov  P.,  IpvTpcstg^  A  BCE  FG  L  M  NO  PSA  e 
BaTX.  —  58  Iv  lirrjtvyrr&v  GLP.  —  60  Stajtwet  D-  5  X.  omet  depuis  xx6’  5  jusqu’a 
XtTwvo;  iuclusiv.  —  61  laga>.).ou.jv  M.  —  62  l?u1u.s'®xyTt?  M.,  ‘fju.'/xazvrt;  LP.  63  "s 
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Nous  faisons  1’operation  de  la  maniere  suivante :  apres  avoir 
rase  le  pubis  et  le  scrotum  du  patient,  s’il  n’est  pas  un  enfant, 
nous  le  couchons  a  la  renverse  sur  un  banc,  et  nous  mettons 
sous  ses  fesses  beaucoup  de  vieux  linge,  et  sous  son  scrotum 
une  grosse  eponge ;  puis,  nous  tenant  a  sa  gauche,  nous  or- 
donnons  a  un  aide,  place  a  sa  droite,  de  tirer  d’un  cote  la  verge 
et  de  tendre  vers  le  ventre  la  peau  du  scrotum.  Alors,  saisis- 
sant  un  bistouri,  nous  diyisons  le  scrotum  dans  le  sensde  sa 
longueur,  depuis  son  milieu  jusqu’aupres  du  pubis,  en  faisant 
une  incision  droite,  parallele  a  la  ligne  qui  divise  en  deux  par¬ 
ties  le  scrotum,  et  nous  coupons  jusqu’arelytroide.  Si  Fhumeur 
est  dans  une  membrane  propre,  nous  ferons  l’incision  la  ou  se 
montre  le  sommet  de  la  tunique  congenere.  Separant  alors  les 
levres  de  la  plaie  avec  un  crochet,  nous  dissequerons  les.dartos 
avec  le  couteau  a  hydrocele  et  avec  le  bistouri ;  et,  apres  avoir 
denude  l’elytroide,  nous  l’ouvrirons  avec  un  phlebotome  vers 
son  milieu,  a  cet  endroit  principalement  ou  elle  s’eloigne  du  tes- 
ticule ;  ensuite  ayant  evacue  dans  un  vase  la  totalite  ou  la  plus 
grande  partie  de  1’humeur,  nous  enleverons  avec  des  erignes 
1’elyiEQide  et  surtout  toutc  sa  partie  la  plus  mince. 

Pour  ce  qui  suit,  Antyllus  emploie  la  suture  et  les  moyens 
appropries  aux  plaies  sanglantes ;  mais  les  modernes  se  servent 
du  pansement  appele  incar natif.  Si  Ton  trouve  que  le  testicule 
est  atteintjle  putridite  ou  de  quelque  autre  alteration  maligne, 
nous  saisissons,  au  moyen  d’un  fd,  les  vaisseaux  qui  sont  avec 


pour  9i  MR.  —  M  epuTfoe ABCEFGLMNOPSVeBaTX.  —  6**tstytiev  ABC 
EFGJLNOPRSVeBaTX.,  o4t*»  GMPR.  —  <»  ioiarr.im  L.  —  67  dyciarpa  M. 

—  epurpoet^  ABCEFGLMNOPSVeBaTX.  —  68  nepsfXfijM*  ACST. ,  -nrs?ts£- 
>.ou.£v  BEFGJLMNOPVeBaX. ,  ofov  (is&tsra  A  BFG  JLMNOPSVe  BaX.  — 
•'XwTrapov  M.  —  ■«  tgOvtsDSev  AC.,  tgu  ivTsDBev  BEFG JLXNOPSVeBa. , 
xd’iTsSOsv  T.  —  71  £vs'u.m  JR.  —  72  oapxoTuwi  ACT.  —  73  a ytayf,  omis  d.  DR. 
— 7<  i  omis  d.  AEG  MOPS VeBa. —  73  trfWvm*  GLP.,  *  omis  d.  BCGLNOPVe.; 
M.  omet  ici  plusieurs  lignes  depuis  to  ev teuSm  jusqu’a  irapdaxofisv  Tojiw  inclusiv. 

—  76  £Tspot£  P.,  rtva  omis  d.  P.  —  77  adpxaoiv  E.,  s'x«v  omis  d:  J.  —  78  e&peotoi  S. 
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Pi0*/.?-79  oixAxSo'vxsg,  xvvov  xs 80  tov  xpspatrrijpa  Bizxefldv- 
T-S 81  igztpovp.ev  tov  8i3u|xov .  K«'t  kiii  t<5v  or/^Xow  3a 82  tov 
kvtov  rpdnov  ocxxtig  kvzpy-hzop. av,  rag  Sfo^oaWg  lx«T£/oo)0av 
5!S83  Ta  Tio og 84  (HovSnvxg  [j.£pri  too  oo/a'ou  Tarrovrag  83.  Mara 
touto:  xaSevTsg 86  Kvpijva  87  /x^Xvjg  3ta  rijg  S££tt/sayfi»g 
v.o:to)  Troog  to  izipzg  toO  cayJ.Gi),  3t’  ocutou  Ta  88  toV  ooyzov 
T'voToWovTig ,  i-cc/.a'p  89  cuu.fa  Trjv  x«S’  vndppvxw  nxpx- 
o/p,>u.vj  Topjv,  tva  xa£  ot  Qpdu£ci  too  xlp.xxog  y.«£  to  ttvov 
8t’  avTvjg  90  sxxpivoiv to. 

Aj’  ocuTv^g  3a  tov  ~’Jo^vog  Tijg  ^Xvjg  91  tov  Ar,a-jh'/.0'j 
r.pog  tyjv  a vo)  ftiaipzatv  ^csxSxXovpisv  92,  xat  moianoyyhocJXEg 
Toug  f£.o)Xo)7 :oeg,  zptx 98  sXaioSpayji  oix  Tvjg  xour,g  y.ato)  Tr^og 
TOV  3t3u£A0V  ifiSxXoSfxsv  94  •  8-aQsv  Ta  95  aXXa  so£«  96  olve- 
X«£0)  fipuypzz  to)  off/sa 97^  vTttrfasxpin  Ta  98  y«£  fiovSaffi, 
T.cpvjxrp  99  t£  x«£  TO££g  100  6o'ot£g  insftSzXovfxev 101 .  Kot£  Tizvyu.?. 
xptnlovv  km  xoixotg  xnXdtxxvxzg ,  arnS^osevTcg  102  Ta  tm  l|«- 
(7/sXar  103  y»a£  Tofg  xpp.o^ioig  irndexfiotg ,  avaxkvj'ovfieit  104 
TOV  'Zv5oO)7TOV,  UTTOcaXoVTSg  IW  TO)  0<7/£0)  0£5£  TO  OCJ Z~ZI)S.g9 XI ’ 
y«£  10°  ohou.0:  C£UTo?g  ■utpaukaaocaxzg  106  p izXxxcv  tig  vrroSo- 
X^v 107  twv  It zt&poyav,  kmSpiyofisv  8a 108  iXott’o)  Seppia  a'x,o£ 
-rijg  xptTfjg  rtuipzg  •  fiiS’  \vacaxx 109  8s?  Iv  ptiv  t5  T/3au- 
,a«T£  tyj  xzxpx'sxpu.xy.u 110  iuttdz'p  ypyjcrSzc ,  tov  Xvjfmoxov 
0£5f  Tvjg  yvpiag  111  ctXXctTTOVTa. 

—  79  3foXcv  P.  —  8«  ~  omis  d.  ABCEFGJLMNOPSVeBaTX.  —  8>  Sixte>- 
vcvtoc;  ABCEFJMNOSVeBaTX. ,  SixtsWvte;  DGLP  ,  e'sXeTv  pour  IxipcDusv 
ABCEFGJLMNOPSTXVeBa.  —  «2  Se  omis  d.  ABCEFGLMNOPSVcBaTX. 

—  83  omis  d.  ABCDEFHJKLMNOPRSVeBaXT.,  xx-ri  pour  zi;  Corn.  — 
8*  Trps;  tcu  gi’jS&vc;  LP.  —  84  ouXarrcvTS;  AT.  —  86  xaSsvra;  LP.  —  87  — usjva? 
LP.^  dJ-xXr,;  ABEFGJLMNOXTPSVeBa.  —  ®8  Te  0mis  d.  D.  —  «9  texxaovi 
DR.,  ET.xxfir,  E  ,  etc’  x/.ptp  N.,  E~xzy.' GLP.,  (tYiXiw  T.  —  90  auTci;LNVe., 
airoa  M  ,  sxxpwciro  JLNPVe.;  Si’  xutxs  EX*p«otvro  omis  d.  T.  —  91  rx  oai&ii  AC., 
rr;  co.r>r.;  BDFG JLN OPSVeBaTX.  —  92  exSxXc.Du.ev  R.,  SiExgaX).cu.Ev  ABCEF 
GJLMNPSVeBa.,  StExgxX.aaEv  TX.  —  93  Ejic-i  EX  ,  EXxio  Se€peTu.evx  S.,  iXxtc- 
gsEXx  0.  —  94  s'xgxX'-.Du.sv  Ve. ;  M  omet  depuis  xxl  ete5i<tootti<jxvte;  jusqu  a  eu€x- 
XiDuev  inclusiv.  —  95  te  omis  d.  D.  —  96  ziia.  L.  —  97  twv  irr/iai  GLP.,  u-cyxorptcv 
LP;  _  98  T£  omis  d.  ABCDEFGJtAlNOPVeBaT.,  .JkuSwv:  T.  —  99  -spiTivxiM  R. 
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le  cremaster,  et  nous  enlevons  le  testicule  en  coupant  le  cre¬ 
master  lui-meme.  Nous  agissons  deux  fois  de  la  meme  maniere 
quand  il  y  a  deux  tumeurs,  et  nous  faisons  de  chaque  cote  les 
incisions  a  la  partie  du  scrotum  qui  se  trouve  pres  des  aines. 
Apres  cela,  dirigeant  le  bouton  d’une  sonde  dans  l’ineision 
vers  I’extremite  inferieure  du  scrotum ,  et  recourbant  le  scro¬ 
tum  avec  cet instrument,  nous  faisons,  avec  la  pointe  d’un 
bistouri ,  mie  ouverture  pour  l’ecoulement  des  caillots  san- 
guins  et  du  pus. 

A  l’aide  du  meme  bouton  de  sonde,  nous  inseronsune  tente 
dans  1’ incision  superieure,  et,  apres  avoir  eponge  les  plaies, 
nous  mettons  de  la  laine  imbibee  d’huile  dans  l’incision  infe¬ 
rieure  pres  du  testicule :  exterieurement  nous  mettons  encore 
d’autre  laine  imbibee  d’huile  et  de  vin  sur  le  scrotum,  sur  1’hy- 
pogastre,  sur  les  aines,  sur  le  perinee  et  sur  les  lombes.  Puis, 
ayant  applique  ’sur  le  tout  un  triple  linge,  nous  lions  avec  le 
bandage  a  six  chefs  et  avec  des  bandes  bien  ajustees.  Nous  cou- 
chons  le  malade  apres  lui  avoir  mis  de  la  laine  sous  le  scrotum 
pour  que  cet  organe  repose  mollement,  et  nous  etendons  sous 
lui  une  peau  douce  pour  reeevoir  les  ablutions.  Nous  lotionnons 
avec  de  l’huile  tiede  jusqu’au  troisieme  jour,  apres  lequel,  l’ap- 
pareil  etant  leve,  il  faut  changer  la  tente  au  moyen  de  la  fleur 
de  farine,  et  mettre  dans  la  plaie  de  la  charpie  enduite  des 
quatre  remedes. 

—  100  omis  d.  M.  —  101  i-tu&ik'Mi'i  ABCEFGLMNOPSVeBaT.,  i-r.vj.Z£i- 
Xboev  X.  —  102  xal  ssi^wavTE',  te  omis  d.  DHKR.  —  103  gaoxsXSD.,  s&axeXm  S., 
mikv.  T.  —  »«*  dvoxXivcaEv  ATXBCDEFG  JMNOSVeBa. ,  dvaxXivavTE?  LP. 

—  105  -b  (5-E?p.a  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.  —  I(>6  soaTtXtioavTEc  ABCEFG 
JLMNOPSVeBaTX.  —  107  i-cy>  S.  —  108  omis  d.  P.,  te  pour  S.  — 
109  Xuoavrs;  EMNSVe.,  ^r,  pour  $6.  P.  —  110  oapadxra  P.  —  111  X’jasu?  pour 
ppE6>;,  Coraarius.  J’avoue  que  je  ne  comprends  pas  ce  que  peut  faire  ici  la  fleur 
de  farine;  mais,  enchaine  par  ruuauimite  des  mauuscrits,  qui  tous,  sans  exception, 
donnent  ce  mot,  j'ai  du  me  rdsigner  a  traduire  ce  texle  sans  me  reudre  bien  compte 
de  la  pensee  de  l’auteur.  La  substitution  de  Coraarius  est  beaucoup  plus  claire;  elle 
signifie  simplement  que  la  tente  de  charpie  doit  6tre  changee  pendant  le  pansement. 

Toutefois  cette  difficult^  n’a  pas  en  realite  une  grande  importance;  car  il  est 
evident  que  l’insertion  de  la  tente  de  charpie  dans  la  plaie,  ainsi  que  l’application 
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E %a9sv  SI  jrxltv  rag  spSpoyxg  sm€hjziov  S id.  trjv  cplsy- 
|hovyjv  ay  pi  zrjg  iSSopjs ,  'as  9’  rlv  pozGOvlxyl'p  07.pu.7y/st 
yp-ri<Jou.cQ7.  Metk  SI  ty)v  zov  el'/.ovg  dyar/.x9xpziv,  y.7'1  pAxpiay 
axpy.coaiv  yJSyj  Itirzbv,  y/A.  lovopivotv 112  xvzm,  tov  Irjpvtzyov 
aepaipsziov ,  xat  rij  XstTri?  -r%  9spxnstxg  xyolov9tx  yyQa g 
ipnpoa9sv  siprizai  ypyaxsov .  El  113  SI  (pls.yp.ovri  ~-ig  drj , 
77  114  ix.tp.Gp pay ix,  ri  zi  zotv  113  zoiovzcov  sr.iy svrjzxi  p.zz7Jzv  11G, 
xaraXXvjXov  SeF  ff/jog  sxaxzov  xtzocvzxv  1i7,  ha  prj  ttkXjXXo- 
yapsv  118. 

Et  SI 119  xxvaiv  p.xklov  in l  rSv  uS^cxyjXixmv  12°,  cog  121 

TO£$  VSCOZZpCig  St/XS?,  T.XpxAx.p&rAjGlpS')  122,  T.7JJZ7.  ZX  7100  123 

zrjg  ysipovpytxg  xxi  p.zzx  zrjv  ysipovpytccj  sipr\p.sva  npx- 
y-.sov  124,  y/A  zx  Iv  xvzrp  SI  zrj  yetpdvpyta,  yapig  pdvov  125 
zov  a&ripcp  zipLvscv  126,  xxi  zrjg  xx9’  zmdppmiv  127  S ixipi- 
asag.  Ilvpdzxvzsg  zohvv  Ssxa  rj  SooSsxa  zav  138  yxppositicov 
yavzripcov  129 ,  y/A.  pxyxipcsszovg  130  S vo  ,  7 zpazov  p Iv  -ov 
ozysov  zoig  y  xp/xostoizi  y.7-7  plzov  131  017y.7vzop.sv,  y.onzpiep 
SI  77  xvcplocyxtzzpcp  zovg  vp.iva.g  dixfistpxvzsg 132,  t5  p.xyj/.i- 
pcozco  133  zovzovg  y.xvzrjpi  aznsp  ^ixzspvovzsg  v.zvzop.sv  134. 
Tvp.vco9svzz  SI  zbv  slvzposiori  135  yizSovx,  lsvy.bg 136  SI  y.7'1 
zzsyavog  137  ovzog  &v  pxzza  ytvcozyzxxi  138,  zcp  ay. pep  139  zov 
yxp.p.osi Souc  (Sixyyjjzxvzsg  zb  vypov  ixy.oivovpsv  14°.  K xl  pszx 
Z711Z7.  zb 141  yvpvcoQsv  tjjzov  Tiers  cqyizzpoig  dvxzshccvzsg  142 
t5  pxyxipcoz'p  143  yoanripi  7ispislz>p.sv  144. 

de  charpie  enduite  d’ODguent  tetrapharmacum,  ont  pour  but  de  faire  suppurer  la 
plaie  et  de  n’en  obtenir  la  reunion  que  par  seconde  intention.  C’est  ce  qui  devient 
encore  plus  clair  par  ce  qui  suit,  puisque  1’auteur  ajoute  qu’il  faut  supprimer  la 
tente  de  charpie  des  que  la  carniflcation  de  la  plaie  se  produit  convenablement. 
Seulement  on  ne  yoit  pas  dans  tout  cela  le  rdle  que  la  fleur  de  farine  peut  jouer.  — 
112  XoDjisva*  R.;  T.  omet  depuis  Jsai  -rj  Xonsf  jusqu’a  si  Si  ©Xs-fjecvTi  incl. — 113  i  pour 
u  RSBa.;  A.  omet  depuis  aai  rf  Xotmi  jusqu’a  zpmziov  inclusiv. — 114  r,  S. — 1,5  rav 
omis  d.  MS. — 116  pt4ta|»  tcy.-xXkfy.ai  PS.,  Si  pour  Sic  T. — 117  airxvraL. — 1,8  nxX’ni 
Xenons*  P.,  TOXoXofOou.Ev  T. —  119  ei  Si  xxc  GP. — 120  ctSco/.fy.r-ay  S.  —  121  a;  et  -ic; 

R.  —  722  iraoaXapgavof ts*  HKM.  —  «23  irP6?  P.  —  i24  «Psutts'st  E.,  -ra  omis  d.  T.  — 
‘Kiic'vcu  DKRS.,  oiWPou  ABCEFG JLNOPS Ve Ba T X.  — 126  rcu-ft  S.  —  127  &*oPPsW.v 

S.  —  128  -m  omisd.  P.— 429  P.  _  IW  ux^Stt  too;  ABCEFGLNOVeBa 
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On  doit  continuer  les  ablutions  exterieures  jusqu’au  septieme 
jour,  a  cause  de  l’inflammation ;  apres  quoi  nous  nous  servons 
de  l’onguent  conservateur  des  bandages.  Apres  l’expurgation 
delaplaie,  lorsqu’il  y  a  desormais  une  carnification  moderee,  et 
que  Ton  a  fait  baigner  les  malades,  il  faut  enlever  la  tente  et 
employer  pour  la  suite  du  traitement  ce  que  nous  avons  dit 
precedemment.  Si,  dans  l’intervalle,  il  survenait  de  l’inflamma- 
tion,  ou  une  hemorrhagie,  ou  quelque  chose  de  semblable,  il 
faudrait  obvier  a  chacun  de  ces  accidents  par  les  moyens  eonve- 
nables,  pour  ne  pas  repeter  ce  qui  a  ete  dit. 

Si  Ton  prefere  employer  la  cauterisation  pour  les  hydroceles, 
comme  cela  parait  bon  aux  modernes,  on  agit  comme  il  vient 
d’etre  dit  pour  toutes  choses  avant,  apres  et  dans  l’operation 
elle-meme,  al’exception  seulement  de  l’ouverture  par  1’ins- 
trument  tranchant  et  de  l’incision  evacuatrice.  Faisant  done 
rougirdix  a  douze  cauteres  avant  la  forme  du  gamma  (r),  et 
deux  cultellaires ,  nous  brulons  d’abord  le  scrotum  par  son 
milieu  avec  les  cauteres  gammoi'des,  puis,  ayant  separe  les  mem* 
branes  avec  un  bistouri  ou  avec  un  crochet  mousse,  nous  les 
brulons  comme  en  coupantavecle  cautere  cultellaire.  L’elytroide 
etant  denudee,  et  on  la  reconnaitra  faeilement  parce  qu’elle  est 
blanche  et  sans  ouverture,  nous  la  brulons  avec  le  bout  d’un 
cautere  gammoide,  etnous  evacuons  l’humeur.  Apres  cela,  nous 
tirons  avec  des  crochets  tout©  sapartie  denudee,  et  nous  l’enle- 
vons  avec  le  cautere  cultellaire. 

TX.,  (iax*iprav  Wo  M.,  u.otXxatptjv  tou;  P.  —  131  jissou  M.,  zaTcuoLuaojAsv  GLP., 
Waxaioasv  M. — 132  Staispovre?  ABTXCEFG  JLMNOPSVeBa.  — 133  ™  aaZcuPK? 
ru  ATXBCEFGLMNOPSVeBa.,  toutou?  omis  d.  Ba.(  to-jtcu  ABCEFGLNO 
PSTX.,  ToaTQ  M.  —  yj7.lryj.z-,  M.  —  133  ofuTfootWi  A BC EFG LM NPSVe Ba 
TX.  — •  136  asst  o?  A.,  xaXsso;  T.  ;  Xsuxb;  omis  d.  P. ,  th  omis  d.  GLP.  — 
137  orsva Tb;  ABNSVeBa. ,  "oStcc  omis  d.  ABCEFG JLMNOPSVe  Ba  TX.  —  138 
tsrat  EX.,  ^la-jtvtioxsTai  GLP.  —  139  scat  :b  a/.P<o  M.,  to  Wtom  N.,  t f.;  -fap.u.. . .  T. 
—  »»  tjafCvoasv  ABTXCDEFGLMNOPSVeBa.  —  141  to  omis  d.  BEFGXJL 
MNOPSVeBa.,  fUfivoSsyToc  0.  —  142  Whtswowts?  T.  —  143  u-a-^aipia  ™  ABCDE 
FGLMNOPSVeBaTX.  —  444  fXxsuev  PX„  IXoasv  BFGLMNOPSVeBa. 
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nEPI  2APK.OKHAH2  KAI  n.OPOKHAHJ. 

2a(o£  v.v.~rJ.  zi  p.ipog  yvjGpJyrt  two  too  oayzoY  xaraftXs- 
xov two  1  aap.xzav  zb  ffa/sxoxyjXtxov  kpyx^Bzat  zx9  og.  rivBzou 
51  toots  y.xzx  aSvjXov  atTtao,  pBvpxziaOzYzog  too  5i5yjxou 
xat  OY.ippa9zvzog 2,  vj  lx  zl-oyrig  yj  IS  omzipov  3  fiSTa  xijXo- 
TCfuav 4  Bzpamtc/.g.  Ilxpizszai  s  51  xat  zovzotg  opoypocx 6 
a/xa  ZYj.r,pbzrtZi .  lY.ippaoovg  polv 7  ootos  too  07x00,  xypo.cx* 
zb  xat  xYx.iaBfiaix  ’  Y.xY.or,9ovg  9  §1 ,  7:000 £  Yvy  pxzaozig  10. 

Xupovpyovvzsg  to  too  v  G'£fiixv.zizop.zY  ag  xat  11  zpazov  too  12 
nxaypYza  xat  j&ieXapsv  aaodjzag.  Rat  gt 13  fx.lv  xaTa  avaaxpY. w- 
oto 14  oiovp.ov  zb  zx.9og  vzbgzyi,  xat  Sxpz'oY  xat  iXvzpov 13  ojxotwg 
diiXop. go  16 .  EcstTa-Tov  5t5ufioo  aoarstoaOTSs  xat  too  I/ot/ooo” 
tootoo  l£w  xop.iaxvzBg ,  stTa  18  oiYy.pi'jy.Yzzg .  too  Ypzpaaz^py 
zS>y  ayysiav,  zx  p.sv  ayyiix  diao'piyccp.zY  19,  too  51  Ypzpjx- 
ozvjp'x  oiyy.o'bop.zY  20  •  too  51  avaaxp'xaBbzx  5t5o/xoo  ok  aXXo- 
zpioY  IxSaXooago.  Et  51  7Tgf>t  Ttoa  two  yizavav  yj  two  07751  wo 
v7  avaaxp'/.aaig  ysYYizai  21 ,  StsXoOTsg  too  22  oayzoY  xat  zovg 
vnoxecuLZYovg  23  vpJvxg  zrj  axp-n ,  7:00  to  azaxprx.ap.boY  24 
mpUXap.BY.  Et  51  23  77  bzia9ix  26  7 zpdacpvaig  axpxaOzif)  27, 
r.zpizXoYzzg  za  r.zpig  axizyg 28,  xat  too  5t5 uftoo  ao-nj  ovvBtgs- 
Aoofxgo  29  •  xovvxzov  yap  yaptg  007%  30  fxgtoat  too  ot'oofxoo . . 

Ot  51  zap 01  y.xzx  zb  too  5t'5ofxoo 31  xat  xara 32  too  IXo- 

1  tS>v  ao>a. . .  BO.  —  2  satf  j ®6ivro;  f.  iu.-zXr.-pi;  Ve.  —  3  iTrx«u  M.  —  <  xviXotojuS; 
fiepaxsiav  T.  —  s  xmXoToa’Rv  ftspaireisTai  <5$  xii  P.  —  6  T£  ipa  M.  —  7  <5s  pour  uiv 
CEFLTXMNPSYe. ;  J.  omet  depuis  cp.o'xpota  jusqu’Jt  Tooofxou  inclusiv. ;  0.  omet 
depuis  apa  jusqu’ii  ay.poia  inclusiv.  —  8  oxposa  C.  —  9  xetxcf.Oci;  DS.  —  i°-]pu.vsu 
To^st;  LP.,  *at  vu^iMtT...  M.  —  11  **l  omis  d.  0.  —  12  irpoTspcv  tov  avSpaorov  D., 
icjmtov  tov  «v9pe«rov  HKR.,  zxRvovTa  S. ,  tov  omis  d.  VeN.  —  13  v-  pour  ei  VeX. 
—  «  oipy.o>oiv  MS.,  0.’— 15  spoTpov  ABCEFGLMNOPSVeBaX.,  Saprov 

TO  cpoTpov  T.  —  16  op-oico;  <fcsXoPev  omis  d.  0,  —  l 7  spirpcu  ABCEFGLMNOTX 
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CHAPITRE  LXIII. 

DU  SARCOCELE  ET  DC  POROCELE. 

La  maladie  du  sarcocele  est  constitute  par  de  la  chair  qui 
survient  dans  quelqu’une  des  parties  eomposant  les  bourses. 
Cette  affection  provient  d’une  cause  latente  qui  fluxionne  et 
indure  le  testicule,  ou  de  suites  de  coups,  ou  d’un  traitement 
malhabile  apres  l’operation  de  la  hernie.  Dans  ces  derniers 
cas,  il  s’ensuit  une  induration  sans  changement  de  couleur  a  la 
peau.  Si  done  la  tumeur  devient  squirrheuse,  elle  perd  sa  cou¬ 
leur  et  sa  sensibilite ;  mais  quand  elle  est  de  mauvaise  nature, 
il  y  a  des  douleurs  lancinantes. 

Pour  operer,  nous  disposons  le  malade  comme  precedem- 
ment,  et  nous  incisons  de  la  meme  maniere.  Si  la  maladie  vient 
de  la  carnification  d’un  testicule,  nous  divisons  egalement  le  dar- 
tos  et  la  (unique  ;  ensuite,  tirant  le  testicule  et  le  faisant  sortir 
hors  de  la  tunique,  nous  separons  le  cremaster  des  vaisseaux, 
nous  lions  ceux-ci  et  nous  coupons  le  cremaster,  puis  nous 
enlevons  le  testicule  carnifie  comme  un  corps  etranger.  Mais  si 
la  concretion  charnue  se  trouve  sur  l’une  des  tuniques  ou  sur 
l’un  des  vaisseaux,  apres  avoir  incise  les  crotum  et  les  mem¬ 
branes  sous-jacentes,  nous  enlevons  tout  ce  qui  est  carnifie.  Si 
e’est  l’adherence  posterieure  qui.  est  induree,  nous  enlevons 
toutes  les  parties  environnantes  et  meme  le  testicule,  car  il 
est  impossible  que  cet  organe  reste  sans  elle. 

Quant  aux  callosites,  on  les  trouve  au  testicule  et  a  1  ’elytroide, 

PSVeBa.  —  «  ctra  omis  d.  ABCEFGLMNOPSVeBaX.,  x*l  pour  sir*  T.  — 
—  19  Sta&pi-fetYce;  D.,  (J'laaOT^cu.Ev  Ve.  —  20  xai  toy  aua s...  M.  —  21  -vwsra!  CD  J 
LMNOPVeBa.  —  22  to  L.  —  23  Gwy.stu.sva;  L.  —  2i  iaz?x ojasvov  S.  —  25  si  Se 
xat  f,  0.,  r.  omis  d.  LP.  —  26  it no«tcu;  P.  —  27  oapxmflf  S.  —  28  ra  xspt?  aurf; 
omis  d.  X.  —  29  <w*|s).o(mv  DT.  —  30  aurcT;  P. ;  DH.  omettent  cette  phrase.  — 
31  rtov  (ti^uawv  S. ;  J.  omet  ot  S's  iriSpoi  xar %  ts  SiSuu.sv.  —  32  xsra  omis  d.  JP. 
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-poctori  33  Gwlazavzoa ,  tyj  zb  avztzvmu 34  zp  noXXrj  zat  33 
cr/J:opozr,zi  zat  zp  avcopo $.ia  GxpZGZfilriq36  zb  zat  vopoy.riAriq 
0 I X'/.p tV 0 JJLcV  0 !  ■  XXI  ZGVZGVq  GW  yZipGVp-jYiZBGV  6q  Zat  37  ZYl'J 
GOLpY.GYxiktlV- 

to  LP.  —  33  eporpoe^fl  ABCEFGJMNOSVeBaTX.,  spu8poi^$;  LP.  —  34  ^ 
iroXAii  avrtruma  /.z!  oxXrip...  M. ,  ts  omis  d.  AT.  —  35  ~f  omjs  <j  ABCEFG 


ha'. 
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Toe  p tiv  zara  tov  oGyzov  2  yj  zobq  oupzovq  a 7751a  ztp- 
Govpzvx  xipGovq  anlaq3  ovopot£ou gc.  Ta  S’  aXXa  ra*  tos- 
©ovra  tov  StSupov  lav  xnGzipGaOp 3,  ztpaoz^X^v  to  nzOoq 
TzpoGzrjopBvovGi.  Ta  SI  G-riu.zcz  zovzav  6  suSvjXa  •  GVGzzGiq 
yap1  byv/stizGzlpz ,  zat  ozoXta  xzzx  tzoggv  ,  fiozpvozioriq 3, 
zat  ^aXaapa  zgv  StSupou  r.popxhzzxi  9,  zat  aXXat  Ttvlg 
ouGBpytai ,  iizkiGzz  Iv  Spopotg ,  zat  “yupvafftotg,  zat  oSot- 
noptxtq. 

XsipGvpyovuBV  10  SI  xvzcvq  ovza.  MsTa  tov  otzsibv  G/rr 
{JLazcGuov  Siad/YjXay/aaVTEC  tov  og/zov  ,  tov  piv  xpBu.z.Gzripz 
stg  to  zaTM  u  pspog  anaGop-zOx  12 .  Ei/yv  acres  S s'  sort  13 
XznzGzzpoq  vnxpycov  14  tmv  ayyslav  zat  GZBppozBpoq  zat  aVTt- 
zvnS>v  13 ,  ota  SuvaTog  wv  zat  tGyypoq  *  zat  o  zdpvoiv  SI 16 
dX-yst  zara  tyjv  SXttkv  outou,  zat  7ipog  tm  zayXw  zzza'pu- 
vog 17 .  Ta  SI  orjyBta  Sid  tmv  SoztuXmv  -qpwv  ts  zat  v~oobzov 
unoXo&ovzBq 18  Iv  t5  bayia,  zat  iGyypaq  StaTs/vavTsg,  Xo|r)v 19 

BT.lGVpOU.BV  TY)V  OZpYJV  TOU  GU.lXtOV  ZXZ  BTUY.07Z0V  20  TOOV  «7‘ 

1  ontuacxiiXT:;  NVeBa.  —  2  jcst’  5<r/_scv  C.  —  3  irXa's  L.  —  4  rz  omis  d.  ACT. 
—  5  dtircroippmSii  D.,  xipooxo'AXr.v  D.  —  6  t5v  toioutwv  S.  —  7  ■votp  omis  d.  M., 
o-jxo;<h’  iTspaP.,  dfxasi^siTTsp*  T.  — 8  perpusi^Ti;  CLPT.  — 9  s-rcpoaipsuvirrat  GH., 
zrpcooaivsTat  KP.  —  10  7.£ipGup-[t,cou.£v  E.  — .  11  zara  LP.  —  12  cnroflofisv  M.  — 
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et  on  les  distingue  du  sarcocele  et  de  l’hydrocele  par  leur  grande 
renitence,par  leur  durete  et  par  leur  inegalite.  On  doitles  operer 
comme  le  sarcocele. 

JLMNOPSVeBaTX.  —  36  sapxcxoXr,;  D.  —  37  omis  d.  S.,  saoxoxs'XXr.v  D., 
x«!  tt,v  omis  d.  T. 


CHAPITRE  LXIV. 

DU  CIRSOCELE  ET  DU  PNEUMATOCELE. 

On  appelle  simplement  varices  les  vaisseaux  du  scrotum  et 
des  dartos  dilates.  Alais  si  les  autres  vaisseaux  qui  nourrissent 
le  testicule  se  dilatent,  on  nomine  eette  affection  cirsocele.  Les 
signes  en  sont  manifestes.  En  effet,  on  remarque  tout  d’abord 
unesorte  de  gonflement  quelque  peu  sinueux,  ayant  l’apparence 
d’une  grappe,  et  un  relachement  du  testicule.  Elle  occasionne 
quelques  autres  inconvenients,  surtout  pour  la  course,  pour  la 
gymnastique  et  pour  le  voyage. 

Void  comment  nous  l’operons  :  apres  avoir  place  convena- 
blement  lemalade,  nous  palpons  le  scrotum  et  nous  repoussons 
le  cremaster  a  la  par  tie  inferieure.  On  le  reconnail  facilement 
parce  qu’il  est  plus  mince  que  les  vaisseaux,  plus  ferme  et  re¬ 
sistant,  comme  quelque  chose  de  fort  et  de  solide;  en  outre, 
parce  que  sa  compression  fait  souffrir  le  malade  et  qu’il  est 
situe  pres  de  la  verge.  Puis,  saisissant  dans  le  scrotum  les 
vaisseaux  avec  nos  doigts  et  avec  ceux  d’un  aide,  et  les  tirant 
fortement,  nous  dirigeons  obliquement  le  trancbant  d’un  bis- 

13  eS-jvmotc?  ts  £<mx at Xswt...  LMNOPVeX.  —  « £>*a pxoVuv  tuv  DHK  ;  testpy/ov 
omis  d.  ABCEFGTJLMNOPSVeBaX.,  Xewriwpo?  t£  t5v  a-^.  ABCEFGLBa.  — 
15  ivTtrj— s;  S.,  Sr.vaazii  ABCEJOT.;  X.  omet  depuis  orepporspoi  jusqu’a  ioy opi; 
inclus.  —  16  xoi  oX-jeT  LP.  —  17  TSTapa-ju-svc;  BSVeBa.,  TErapuivo,  DJR.  — 
18  a7;oXttSi)v  s. —  19  xai  sirioupoits-niv  S.  —  20  x*t’  tesztitpcu  BO.,  xxt’  S. 
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yziau.  Etta  o:’  ar/yiGzpay  yxzxnxpGzag  vnoSztponnsq  21  t« 
UTrexapsvoe  za  ozptxcm  22 ,  ta  T£  crfjziy.  yvp.vdGecvzzg ,  ag  h 
~f)  23  nzp\  zvjg  ayyzioloytag  yea  nzp\  zau  ccjzupvGixzzav  klz~ 
7op£V,  j3s Xo'vvjv  24  BeTiXouv  lyovGccj  25  Xtvov  ^tzipoonzg  xai 
xotyotVTEg  tyjv  cryxuXujv  zou  Xevou,  yoczx  T£26  tyjv  npazriv  ecu- 
zSiv  omoyipGaGiv  you.  zb  27  x«tg>  7i£/3ag  za  ayyzta  fipoyjzc- 
p£V  •  tjJz-fj'j 28  tib'jzzg  in’  bpQbv  oiaipiziv ,  xa£  to  GuuayQh 
aip.a  yzvaGocvzzg 29  zri  nvonoia  Qzpxnzvootxzu  odnovg  30  ay  ay  if, 
Snag  xae  ot  fipoyoi  31  guv  zoig  ayyztoig  ocuzop.ix.zag  bxnz- 

(70)  <7 IV. 

O  Bl  Ascovt'Bvjc  ag  zav  p£V  t£v«  t«v  zpztpovzav  32  tov 

B/Bupov  33  ayyziav  anoyipaadect} 34,  ovtoj  Bc£  npazzziv.  Be  Bl 
7raVTo:,  <tuv  au-roFg  xae  tov  oFoupov  ypr)  XapSav££V  ?va  pri  zav 
zpztpovzav  kzzzp-ripJuog 33  ayyziav  anopxpxvSzlri. 

Trjv  36  os  nv zv a uzovxt Xyj v  xo£7«  7/vcg  avzvpvGp.a  zvyyocvov- 
5ravi  0  psv  Asatffiins  nocvzaiibtGiv 37  anayopeuet  yzipoupym, 
Bco:  tov  38  lv  yzpGtv  vnb 39  ~?jg  avzniGyJzov 40  aip.oppayiag 
xevBuvov.  Oe  oh  vzazzpoi,  <iizzrtg 41  cvcvjg  777;  yzvzGzag  au- 
42,  tvjs  piv  «tto  twv  zzGGapav  ocyy-ziav  zav  43  zpzyovzau 
tov  BtBupov  ycvSpJwig,  tvjc  oh  a 770  twv  iv  to jg 44  bxpzoig  yea 
c<7/=0)  apzyptav,  toutyjv  pnv  anayopzuovGi ,  tyjv  oh  npo- 
zzpccj  43  yzipoupyovGi.  A ixv.pivop.zv  oh  avTag  tm  46  zr,v  piv 
0:7:0  tmv  apzripiav  7 £Vop£V7jv  p  aft  lag  npbg  zr,v  zau  BoktuXmv 
nik-QGlV  XCDOCjiZzGBal  47,  TYjV  OH  «770  T4)V  ZpZfGVGaV  TOV  B/Bu- 
pov  48  ®Xi5Sv  yj  pvjB’  Slag,  rt  u.zzx  nollrjg  zvlaSziag. 

—  2‘  foro&ipKrot;  ABCFGHJKLNORSVeTX.  —  22  ^'?a.a  LP.  —  23  0  TS 

DHK.R.,  rt;  omis  d.  CDM.  —  2*  faXcvii?  P. ,  Ji*X«*  ABCETFG  JLNOPVe 
Ba.  —  25  iy.oiar,;  P.  -  2«  Trv  omis  d.  BCDEFG JLMNOPSVeBaTX.,  te  omis 
d.  T.  —  27  ri  R.,  xari  P.  —  28  fU«v  R.  —  29  xtvouvrs;  M.,  rti  ts  AB 

XCEFGLNOPSYeBa.  —  »  autoW  omis  d.  HER.  —  31  fifduct  GRS.  —  32  tot 
Tpsrcrbv  tov  T. —  ^  t«v  H  K. ;  tov  omis  d.  DHK.,  a^sieov  omisd.  S. 

—  34  i-roxifXHaWi  HRLRS.,  ovtcd  ^tq  NSVeBa.  —  35  iareptasy^  P.,  goreoriuivoi?  J. 
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touri  sur  ces  vaisseaux  servant  d’appui  a  l’instrument.  Ensuite, 
a  1’aide  de  crochets  que  nous  fixons,  dissequant  les  parties 
situees  sous  la  peau  et  mettant  a  nu  les  vaisseaux,  comme 
nous  1’avons  dit  dans  les  chapitres  de  l’angiotomie  et  des  ane- 
vrysmes,  nous  faisons  passer  dessous  une  aiguille  munie  d’un 
fil  double,  et  apres  avoir  coupe  l’anse  du  til,  nous  lions  les  vais¬ 
seaux  aux  endroits  ou  commence  et  ou  finit  leur  dilatation ; 
alors  nous  faisons  dans  le  milieu  une  incision  droite,  et,  apres 
avoir  evacue  le  sang  coagule,  nous  appliquons  le  pansement 
suppuratif,  afm  que  les  fils  tombent  d’eux-memes  avec  les 
vaisseaux. 

Toutefois,  Leonides  dit  qu’il  faut  agir  ainsi,  lorsquequelques- 
uns  seulement  des  vaisseaux  qui  nourrissent  le  testicule  sont 
dilates ;  mais  que  si  tous  le  sont,  on  doit  emporter  avec  eux  le 
testicule,  de  peur  qu’etant  depouille  de  ses  vaisseaux  nutritifs,  il 
ne  tombe  en  consomption. 

Quant  au  pneumatocele,  quiest  de  la  famille  des  anevrysmes, 
Leonides  defend  absolument  de  l’operer,  a  cause  du  danger 
imminent  d’une  hemorrhagie  qu’on  ne  pourrait  arreter.  Mais 
comme  il  peut  venir  de  deux  manieres,  savoir  :  ou  des  quatre 
vaisseaux  qui  alimentent  le  testicule,  ou  des  arteres  qui  sont 
dans  les  dartos  et  dans  le  scrotum,  les  modernes,  tout  en  deses- 
perant  de  celui-ci,  operent  le  premier.  Or  nous  les  distinguons 
ainsi :  celui  qui  vient  des  arteres,  en  ce  qu’il  disparait  facilement 
sous  la  pression  des  doigfs ;  celui  qui  vient  des  veines  nourri- 
cieres  du  testicule,  en  ce  qu’il  ne  disparait  point  du  tout,  ou 
avec  beaucoup  de  peine. 


—  36  toy  R.  —  37  miYTSKTttaiY  jtscYTtt  R.,  ara-yopEuE'.Y  LP.  —  38  TC5  LP., 

to T.  —  39  uitb  omis  d.  P.  — 40  ABCEFGTJLMNOPSVeBaX.  — 

4‘  Sik  zr.',  pour  d-'.TTTO  LP.  —  42  aYT(iv  M.  —  43  tuv  omis  d.  ABCEGLNPSVeT. 

—  44  dito  tt.;  Solszt,;  P.;  toiv  h  omis  d.  S.,  t&v  et  rot;  omis  d.  M.,  sv  to!;  omis  d.  L. 

—  45  xsipoupfisv  •/.E'.poop-ycO'i'.  R. ,  rry  Si  otpoTepav  oup^cuat  omis  d.  X.  — 
46  to  S.,  tt,v  piev  i-o  rr,i  A.  —  47  itcu^ocYEoflxi  D.,  a-pavt?otYEa6at  R.  —  18  -or/  St, Su- 
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~X.v.povpyovu.vJ  os  49  ok  km  tmv  xipaoKrikav  50  si prjxxc,  tmv 
©XsSmv  hcxaxYjv  31  kxkapJochovzig  ts°2  xat  xr.o'/.vjovvxzg  *. 

u-mv  PR.  —  49  <5$  omis  d.  M.  —  50  xtpooxoXwv  D.  —  51  sxsswiv  J.  —  52  T=  0mis  d, 
DGHKLRS.,  x*l  omis  d.  GL. 


HE'. 

JIEPI  ENTEPOK.HAH2. 

Evts/oox^Xyj 1  kaxiv  scg  oaysov 2  kvxspov  xaToXtb'Snjo'tg.  r/vs- 
xca  os  r,  Sta  pyciv  xov  nspixovxiov  3  pxyivzog  yxxx  tov4  tou 
XSVSMVGg  To'jTOV  ,  7J  St’  SXXX71V  3  aVTOU  TOU  TtSpiXO'JXtOV  6. 
\p.foxspx  ph  ouv,  77  prfeig1  <pn[ii  ■xat  r,  zy.xxaig 8,  yivovxat 
[iiy.g 9  Ttvog  nporiyriaxp.zvrig ,  otov  nlriyrig,  vj  r.r$Jnp.azog  10 , 
yj  ypxvyog.  H 11  os  xxt’  knvxxaai'J  totag ,  xat  Sta  Tcxpsaiv 
xai  St’  ixspxg 12  tou  aap.xxag  aaQsviixg  yivsxxi. 

Irjus toe  Ss  xotva  uiv  y.aoovj ,  0  ts  npofocvrig  yxxx  tov 
oaysov  07x05 ,  xai  to  13  sv  yvp.vxaioig  ts  xat  aXs'atc  14,  xat 
sv  xxxoyp  TTJsvp.oc.xog,  xai  Ta?c  aXXatc  mpiaxxasai lb,  pvctovx 
tov  07x0V16  outov  iauTou17  7  tvs 70at.  Ev  18  Ss  avp-msast19 
fipxcieag  jjlsv  20  thxxpsyiiv  SXtSo'fxsvov ,  xxysag  21  Ss  TiaXtv 
avxcxazofoaQxtviiv 22 .  AvmSsv  Ss  to  svtsoov  23  y.xxa  zovg  vnxiovg 
7yr1p.xxc7p.ovg  phi t24  xaTa  yaporJ  sag  av  oo5oi  o-tmot  25 .  Rai 
•17  TY75  yoTcpov  Ss  st’s  oayso'J  26  ajro'Xiqtkg  xtvSuvov  auTO?c 

*  svTSpox7iXr,;  Ye.,  sTspcx-«Xr,;  Ba.  —  2  ooyiou  R.,  si;  tov  Soxsov  T.,  x  si;  So y.sov  D. 
3  oteptTcvaiou  -//.Tcivo;  J.,  posvTo;  pour  pa-ysvro;  M.  —  4  tov  omis  d.  R.,  too  omis  d. 
AT.'_  5  ixB=T*otv  E.,  sVao-.v  DHKR.,  sn&Taoiv  X.  —  6  otspiTovmu  -/.it&vc;  DH 
KR.;  J.  ometdepuis  pa^svTc;  jusqu’a  oosptTcvscico  inclusiv.  —  7  pi&v  J.;  r,  omis 
d.  J.,  cuv  omis  d  M  ,  uiv  omis  d.T.  —  8  s— s'xtxo!;  EX.,  cvraoi;  DHJKR.,  -pvsTatR. 
—  9  irpo;  Sia;  LP.,  pua;  pour  Bta;  T.  —  10  otsSV,u.*to;  Ve.  —  11  si  Si  GLP.,  <?s  omis 
d.  MT\  —  >2  '5V  omis  d.  ABCDEFGJLMNOPRTXVe  Ba.  —  73 tov  BNO.  —  14oo*Xa« 
pour  Dal.,  «X*t; G.  Andern. Lescommentateursont  generalement  rejetecemot 
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Au  reste,  nous  operons  comme  il  a  ete  dit  au  sujet  du  cirso- 
cele,  en  retirant  et  en  liant  chaque  veine. 

*  Ici  se  termine  Ie  manuscrit  S,  n“  446  Supp. 


CHAPITRE  LXV. 

I)  E  l’enterocele. 

.  L’enterocele  est  le  glissement  de  l’intestin  dans  le  scrotum. 
II  survient  ou  par  la  rupture  du  peritoine,  qui  se  brise  dans  la 
cavite  abdominale,  ou  par  la  distension  de  ec  meme  peritoine. 
Or  ces  deux  accidents,  je  veux  dire  la  rupture  et  la  distension, 
proviennent  de  quelque  violence  precedente,  telle  que  coups, 
saut  ou  cri.  Mais  l’enterocele  par  distension  a  lieu  proprement  a 
cause  d’un  relachement  ou  d’une  autre  asthenie  de  cette  partie. 

Les  symptomes  communs  a  tous  les  deux  sont  :  tumeur 
manifeste  dans  le  scrotum,  laquelle  devient  plus  grosse  qu’au- 
paravant,  par  suite  d’exercice,  par  les  ehaleurs,  par  retention 
de  la  respiration  et  par  d’autres  circonstances.  Si  on  la  corn- 
prime,  elle  se  retire  lentement  pour  revenir  de  nouveau  tres 
vite.  L’intestin  reste  en  place  en  haut  quand  les  malades  sont 
couches  sur  le  dos,  jusqu’a  ce  qu’ils  se  remettent  debout.  Le 
sejour  des  matieres  stercorales  dans  le  scrotum  amene  souvent 

ponr  lui  substituer,  les  uns  oraXai;,  dans  les  luttes,  les  autres  aX at;  dans  les  courses. 
Sans  doate  ces  mots  iraient  mieux  au  sens  de  la  phrase ;  mais  je  ne  les  ai  trouves  dans 
aucun  manuscrit.  —  svomisd.  ABCEFGLMNOPVeBaTX.,  xi-gAt.o  BCEFNTX.,  to 
xw/r,  P.  —  15  orapaoTaosoi  GLP.,  orEptraoecji  Dal.,  jassJcvz  omis  d.  D.  —  16  aurov 
omis  d.  M.  —  17  auTou  D.,  iauTot;  GLP.,  ftvsrxi  LP.  —  18  sav  pour  b  LP.  — 
‘9  mavAati  pour  maanimy BCDEFTXGHJKLMNOPRVeBa.  —  »  ti.b  omis  d. 
LP.,  avaTfs'^si  M.  — 21  fSpaJsw;  ACGLS1PT.  —  22  avroAiaftatveiv  R.,  ....6avst» 
EFGX.,  .!.  \1.  —  23  etsoov  T.,  too;  omis  d.  T.  —  24  u.bv.  BO.,  ti.bv.-t  P., 

zya?*  F.  —  25  tarao!  ABCEFG JTXLNOPVeBa.  —  26  *s'K?oa 
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;roXXaxtg  tztjvzyxzv  •  oouvavTat  27  7  a/9,  hO'  ozz  xoti  fiopio- 

pvCpVGl  Ttpbq  TYJV  E77t9Xtt{)tV. 

Iota  5i  arjix-ic/.  z gov  28  julsv  xax’  znzxzocetv,  to  fXYj  d.Qpbaq, 
oclla  Y.v.zd  pzoog,  sv  X/so'vo)  29  rat  £~t  xotg  xu/ouotv  30  ociztoig 
h9’  oxs31  tyjv  xaToXtcSnjotv  7tV£C7$at 33  •  xat  tov  07x0V  optaXov 
xat  ]3u0tov  facvsadoa,  zov  xaxoXto&ijcaVTog  bjzzpov  t<3  33  mpi- 
xovoctu  TC&pHfcpiy 7 op.hov .  34  Tofg  5s  xaxa  pjgtv,  to  33  ttfyoojg 
l|  a^Yjg  7 fazcr9oci  TYJV  xaToXtaSrjatv,  xat  £~t  (bzSacocg  36  «j- 
rtotg  jxo'vov  •  xat  tov  07x0V  vxzpp.zyiQ-fi ,  avoop taXo'v  ts  xat 
£77i77oXYjg  37,  EuSug  ETTt  TO)  §Zpp.0CZl  (DOCCJZgOoCI  5ta  TO  ZCO)9z'J 
EX77t77TEIV  38  TOV  TlSpiZO'JOClOU  XX  Z'JZZpOC.  Et  fiEV  GUV  TOV  TiZpi- 
zo'Jcdov  pcqivxoq  z~c~lovg  p.bvo'J  ex77e'cyj  39  xaxa  tov  oa^sov', 
ETrtrrXox-^XYj  npoGxr^opzvzzoa  zb  r.dSog  •  zl  5s  xat  zvzzpov,  zr.t- 
jzl 0 z'Jzzp ovcb Xyj  40  •  at  5s  xat  uooyo  sv  t5  zlvzpcp 41  oavstvj , 
cuv^sxog 42  ex  twv  zpi&v  xat 43  vj  ovo/xaata  ybzxou.  Ovzz  5s 
xauxag44,  oute  tyjv  xaxa  pjStv  svte/jox^Xyjv  yjzipovp-yicaq  vno- 
SaXovft sv45.  Mo’vyjv  5s  tyjv  xax’  i-sxxactv  evts/jox^Xyjv  yzipovp- 
7 oup.sv,  xovos  tov46  zpdno'j. 

METa  TOV  U77TIOV  C/YJfAOTtCfAOV,  OVaTEtVaVTE?  CUV  TO)  47  U77YJOE7Y] 
zb  48  7700$  TO)  [5oVOO)Vt  QZpp.SC,  k'jYO’.pzluq  5tc'Xo)U.£V,  TS|XVOVTSg 
oXov49  «g  £7it  tyjs  07 7 £10X07 tag.  Ttvig  5s  oux  zyv.ocpGtaq, 
dll ’  E77’  OjoSov  Tsavovetv  30.  ^xtCTOO)  TE  Yoczsaizipocjzzq  Eca- 
77X0 )oo|xsv 31  tyjv  Stat.oEctv  azzpo'J  s/ouoav  ocov  0  35  avaSaX- 
Xo'/Asvog  5t'5u/xcg.  Elxa  77aXtv  ar^Yiazpoc 33  YCizotnztpavxzq  iv 
tco  34  dzppazc  zb  nlriQog  33  77,0  og  to  tou  xpoa/p.<xxog  36  pzyz9og, 
zv'plvrf/.hzp'p  yj  Y.or.c/.ptu  xoug  u/uiva g  xat  tyjv  TTipzlryj  u77o5s- 

st?  cr/sev  ajroX$t(p6sm  DHKR.  —  27  o^uvavra  LP.  —  28  -rot?  JR.,  tSta  |«y 
rot?  xoct’  iT.iy.-iG’.'i  D.,  omis  d.  T.  —  29  te  xai  M.  —  30  OTOixouaw  F.,  oft 
teoes  causas  Dal.  —  31  xxl  est&tx  P.  —  32  yivETai  LP.  —  33  tS>  J“s  tc...  GP., 
TOptTovatou  LP.,  too  iTEftrovaiou  T.  —  34  ff(c'.yyo^.£oo’j  DR.  lei  GLP.  font  un 

—  35  tou  E.  —  36  G.  Andernach  et  Dal.  substituent  Ptxioi?  a  fisgmot?;  mais 
il  est  Evident  que  ce  mot  ^sSatoi?  est  mis  ici  pour  former  antithese  au  mot 
Tuy/.uoiv  employe  un  peu  plus  haut ;  d’ailleurs  aucun  manuscrit  ne  justifie  cette 
substitution.  —  37  IcttcoXu?  D.,  ilsotwroXfi?  T.  —  38  ex-i-tei  LP.  —  39  Ixwsobt  E., 


DE  L’ENTEROCELE.  279 

du  danger ;  aussi  la  compression  de  la  tumeur  est  douloureuse  et 
fait  parfois  entendre  un  gargouillement. 

Les  signes  particuliers  pourl’enterocele  par  distension  sont: 
que  la  chute  n’a  pas  lieu  en  masse,  mais  par  parties,  avee  le 
temps,  et  quelquefois  par  des  causes  fortuites ;  que  la  tumeur 
parait  egale  et  profonde,  l’intestin  hernie  etant  serre  de 
toutes  parts  par  le  peritoine.  Dans  l’enterocele  par  rupture,  au 
eontraire,  la  chute  a  lieu  entierement  des  le  principe  et  seule- 
ment  par  des  causes  determinees;  la  tumeur  considerable, 
inegale  et  superficielle,  apparaxt  immediatement  sous  la  peau, 
parce  que  les  intestins  sonttombes  horsdu  peritoine.  Si  l’epi- 
ploon  tombe  seul  dans  les  bourses,  par  suite  de  la  rupture  du 
peritoine,  on appelle cette  affection epiplocele ;  si l’intestin  tombe 
aussi,  on  l’appelle  epiplo-enterocele ;  si,  en  outre,  il  parait  de 
l’eau  dans  l’elytroi'de,  l’appellation  est  composee  de  ces  trois 
elements.  Au  reste,  nous  ne  soumettons  a  1 ’operation  ni  ces 
affections,  ni  l’enterocele  par  rupture.  Nous  operons  seule- 
ment  l’enterocele  par  distension,  et  de  la  maniere  suivante. 

Le  malade  etant  couche  sur  le  dos ,  et  la  peau  soulevee 
par  un  aide  pres  de  l’aine,  nous  la  divisons  en  travers,  et 
nous  la  coupons  entierement  comme  dans  l’angiotomie.  Quel- 
ques-uns  ne  font  pas  l’incision  en  travers,  mais  droite.  Avec 
des  crochets,  nous  deployons  l’incision,  qui  doit  avoir  une 
dimension  egale  a  celle  du  testicule  a  enlever.  Ensuite,  pla- 
cant  de  nouveau  des  erignes  dans  la  peau,  autant  qu’en  exige 
la  grandeur  de  la  plaie,  nous  separons  avec  un  crochet 

»ept  pour  DE.  —  40  evTEp'.xr.Xr,  M.  —  41  it  spurpa  ABCEFGLMNOPVeBa 
TX.  —  42  tTJvOs-c;  L.  —  43  xat  omis  d.  P.,  r,  omis  d.  D.  —  44  Tsrjrat;  J.,  8k  omis 
d.  T.  —  45  &*ox»3io5pi£v  0.  —  4«  tov  omis  d.  LP.  —  47  t5  omis  d.  M.  —  «  r« 
PT.  —  «  oXov  omis  d.  NVe.  —  50  -rspovra?  D.,  i^xiorp*  M.  —  54  oi- 
u.it  M. —  :2  airo  pour  o  R.,  omt  omis  d.  T.  —  53  a-p'.urrpcv  EX.;  LP.  omettent 
depuis  E?*JtXoioou.ev  jusqu’il  wcraiKipavre;  iaclusiv.  —  54  »  rtTxpra  Jspftart 
ABCEFGLMNOVeBaX. ;  it  itS ordra  Sip fi.  Corn.  —  55  to  wXt=9cc  BN 
OVeBa. ,  atisp b;  to  JR.  —  36  too  (S’sppmTo?  pte-y...  M. ,  tou  omis  d.  FT.  — 
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(G0VTSg,  ZU.U.r,  iT.  rUOLVW$£VTCC  OS  ~OV ZVypOzV 

tcD  nepizevaiov,  x«9simsg  ~ov  Xt/ovov  Sot/tuXov  38  jtpog  t-z 
onizOsj a9  toO  bzyiov  p.zzv<gb 60  Tzsptzovvtov  v.oa  5aoTc5v,  r/jv 
oTrtffStov  omolvzops.y 61  r.po'zfvziv  ■  yjmzizv  zp  osSta  ysto't 
TO  itipag  £VOJ-XoSvTc?  Iot  Ta  sySov  tov  bzyiov,  6poD  ZE  62 
Tij  aptzzzpa.  to  Ttzpizovviov 63  avsXxovrsg,  npbg  z rjv  §ivipzziv 
avocAocSauLEv6*  tov  otovv-oy  aaa  tm  IXvt^oo)’65.  Ko:i  tw  vTvtipizy 
yikeuzopji'j 66  avocrstvEiy  tov  otovuov  *  av'o't  67  51  tyjv  bjaaOlav 
npbzfvziv  zsXsov  vnolvz'xvzzg68,  '/.yzccJorizopEV  69  To?g  5axru- 
Xotg  a-fl  7tg 70  fXt|  ivzlpoi)  71  zirjcaiztkr,7:zvi  7i  xaTa  tov  sXv- 

ZpOElbfi  ‘3,  XKJ  •/OtTG)  TZpbg  TYjV  yVZZEpV  ZOCUZTi'J  0)9r)Z0pSJ  74. 

EtTa  XaSdvzzg  /SsXovyjv  zvpzylQy™  Xivov  zyovzvv  ot-Xovv 76 
5sxct"Xoy.oy .  Ttpbg  to  Ttlpvg  zov  mpizovalov  zb  77  ttooc  ty) 
SiviploEt  y.azci  plzov  titzipopzv 78  •  xctyavTsg  5s  ty)v  S^ttXovjv 
t izzvpvg  ipyv.g  79  noct)G#psv,  y.yi  zvvzvg  vmzv  yiv.zp.ov  80 
a'Jzzp-Aicv'jzzg 81  IS  vpfozlpav  zb  izspizovviov  izyvp&g  xr.o- 
ztptySopEv 82 ,  *a't  reaXtv  Tag  a^syag  nepiEtX-bzayzsg83,  imzorfZo- 
pzv  yevvvtag  »g 84  pj5sv  tmv  zpzpo'vzcov  ayyzlav  (zi  yopy- 
yzTv 83  SuvaaSat.  Iva  51 86  prj  ivzsvSsv  pXzypovvj  ysvYjzat  xal 
Ssvts/jov  zZcozlpn  87  ozzpbv  ip§aXovpsv 88,  ysttov  y?  5vo  5axru« 
Xovg  vniyovzv  zov  89  xpozzpov. 

MsTa  51  zovzoug  zovg  fizzpovg ,  ocov  5oxtuXov  plyzSc: 
lacraVTsg90  toD  mptzovviov,  oXoy  auTo91  aara  xvxXov 92  aro- 
zipapsv,  Gvvoupcapovvz&g  93  §YjXa5r}  xat  tov  St5v/iov.  Rat  rraXtv 


37  Siarspcae*  ABCDEFGLMNOTXPVeBa.  —  58  «5  xpo?  T.  —  59  o'ofcv  L.— 
60  jiETati)  <Ss  itep...  P.  —  61  dvroXucuEv  M.  — 62  te  omis  d.  LP.,  tt.vLP.  —  63 tov 
nspiTCv..  ABCDEFGHKLMNOPXVeBa.,  avs'XzcvTa;  D. — 64  avaXau.gdvcu.EvM.- 
65  Eourpti)  ABCEFGMNOXVeBa.,  to  EoMpcv  zal  to  abqp...  LP.,  zat  tS>  ev: 
unvip...  ABCEFGJXMNOVeBa. —  66  xeJeuoioev  M.,  avrtTEtvEtv  DOR.,  dvaTsivavL. 
—  67  auTr.v  LP  ;  T  omet  depuis  du.a  tu  jusqu’a  tov  ^mov  iuclusiv.  — 68  ereo- 
Juovte;  M. — 69  zaTavoo'ju-Ev  M.,  zaTavorusv  P.  —  70  ut'ti  ABa.,  (mitt;  R. — 71  Wpou 
LTX.,  Ev.ETspcu  P.  —  72  ouva— EtXsi  G. ,  cuvavrEtJ.'z  LP.  -  73  Efu0fcsiS*  ABCEFG 
LMNOPVeBaTX.,  zal  zam  L.  —  7<  «9ouu.sv  M.  —  73  £vu.sys6r,y  P.  —  76  <fca- 
otpouv  L.,  JiOTrpouv  P.,  ^EzaitJov  LP.  —  77  to  omis  d.  F.  —  78  JiafoouLEv  ABCEFG 
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mousse  ou  avec  un  scalpel  les  membranes  et  la  graisse,  et 
nous  les  coupons  avec  un  bistouri.  Ayant  ainsi  mis  a  nu 
le  peritoine  de  tous  cotes,  nous  poussons  le  doigt  indicateur 
vers  les  parties  posterieures  du  scrotum,  entre  le  peritoine  et 
les  dartos,  pour  detruire  F adherence  posterieure ;  puis,  avec 
la  main  droite,  nous  replions  en  dedans  Fextremite  du  scrotum 
en  meme  temps  qu’avec  la  main  gauche  nous  tirons  en  haut  le 
peritoine,  et  que  nous  elevons  vers  Fincision  le  testicule  avec 
sa  tunique.  Alors'  nous  preserivons  a  notre  aide  de  tirer 
le  testicule,  et  nous-meme,  apres  avoir  detruit  eompletement 
Fadherence  posterieure,  nous  examinerons  avec  les  doigts  si 
quelque  spirale  d’intestin  n’est  pas  restee  dans  Felytro'xde,  et 
nous  la  pousserons  dans  le  bas- ventre. 

Ensuite,  prenant  une  grande  aiguille  munie  d’un  ill  double 
tresse  a  dix  brins,  nous  la  passerons  par  le  milieu  de  Fextre- 
mite  du  peritoine  qui  se  trouve  pres  de  Fincision ;  puis,  ayant 
coupe  l’anse,  nous  ferons  quatre  chefs  que  nous  enlacerons  de 
chaque  cote  en  forme  de  X  (chi),  en  serrant  fortement  le  peri¬ 
toine;  et  entortillant  de  nouveau  les  bouts  de  fil,  nous  serrerons 
vigoureusement,  de  maniere  qu’aucun  des  vaisseaux  nutritifs 
ne  puisse  desormais  fournir  des  aliments.  Et  pour  qu’ensuite  il 
ne  survienne  pas  d’inflammation,  nous  placerons  une  deuxieme 
ligature  plus  en  dehors,  a  moins  de  deux  doigts  de  distance  de 
la  premiere. 

Ces  ligatures  etant  faites,  nous  laissons  une  portion  du  pe- 


JLMNOPVeBaTX.  —  »  s«xapa?  R.,  mtooosv  M.  —  80  raura «  *ar SicuU  BG 
LMXENOPVeBa.,  x*Ts'x£t  Secpcy  F.  —  81  LPR.,  ts>  Ve.  — 

82  «r c<rot-j70jisv  M.,  amoyO-optM  T.  —  88  mptzZkzvri'  P.,  iitt<rorj5*vTs;  yiv  -f£vv... 
ABODE  FGLMNOTXPVeBa.  —  84  o>?  omis  d.  ABCEFGLNOPVeTX. —  88  im- 
XoftTfEw  D.  — 86  Si  omis  d.  ABCEFGLMNOPVeBaTX.  Les  monies  nemettent  pas 
de  point  apres  SovaoOa faisant  rapporter  la  proposition  incidente  hz  u£  a  ce  qui 
pricide  et  non  k  ce  qui  suit,  iis  mettent  !e  point  apres  -pviirai.  —  87  ilazisa  omis 
d.  M.  —  88  M.  —  89  tcu  Sax. riXca  M.,  s?o;  etsjou  P.  — 

9®  (nraoavrs;  M. — 91  aoriv  DR.— 82  xuxam  P.,  »W7sWaev  MP.  —  S3  cuvaOE/.c&GSj  0. 
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,.\.j  y.k9'  vnoppvuiv  xov  oayiov  TMpafjyovxiq 94  fiioupeeiv,  xoV 
x=  95  Xy^viuxov  itexSeAdvrss  96 ,  -t«S  «  klatoSpayziq «  ^ 
S/so/«?  y.at  tcus  Ijk&sV/xous  ini  twv  uS/joxyjXexmv  98 
SoXoVreg,  -anpcina  xd  lama.  Y.c/.9dnzp  99  £X£?ff£  X&sxrcu  ot*- 
itpa£,dp£.9«. 100 . 

Ttvas  §£  twv  oyx  a<py<wv  yztpovpy&v  101  oiSa  [xez«  xyjV 
tcxo[ir,v  xov  iXvxpoecoovg  102  xavxijpfft  ota~vpoiq  103  xo  tts^c 
«y-rij;104  ifftxa/©VT«s  Sta  <po'€ov  odp.oppoqictq  dq  foexsv.  Outot 
os  auroe  p-ixoc  tyjv  yzipovpytocv  IXovov  10°  sySiig  Toy;  xdfJ.vovzccg 
iv  m>eX«  106  f xaxoa  SuXivyj  Seppav  v<5ap  kyovrt) 107  [tiypi  xijg 
i§do'[X yjs  YipJpocq,  sag  108  mvxaxiq  xov  vvy.9riU.zpov  xovxo  npdx- 
x ovxzg,  xat  ixdhxxv.  109  i;ri  -rwv  TiatSt'av,  xat  Sau/xairiM;  £|g- 
§atv£V 1W),  dt.'pkz'ip.dvx'SiV  xs  [isvdvxav  111  avxav  xai  t<3v  fipoyav 
due/,  xoiq  odusxoi  xccyiaq  dazojttmdvrav.  JEv  o:  tm  112  [uzalgv 
Toy  4,3  Xovzo9c/s  yjpova  114,  ra;  dpriplvaq  kn&poydq  115  im- 
SaXXov.  Erzpog  M  xtg  xipbq  xoiq  dprip.ivoiq  y.od  nenipa  Ida 
<7vv  IXatw  116  tvjv  pa/tv  oojtwv  xara  tov  ypdvov  117  xoyrov 
«V£'t^§£v‘118. 

—  9<  ^apcir/.ovTi;  M. ,  ■reapair/.ors;  L.  —  95  te  omis  d.  M.  —  99  5‘ui<jSaXXo1u.sv  M., 
<yi£tao«XXsvTt;  ABCXE  FG  JLMNOPVeBaT.  —  97  sXaiou  LP.  —  98  u^powi- 
XixSv  0.  —  99  xaSaTEpo’.  LP.  —  190  (5'taTCpaTTo'tis')*  M.  —  191  yEtpcup-j^v  P. 

—  102  EfUTPOEtScS;  ABCDEFGLTXMN  PVeBa.  —  «>3  xauWf71  p.  _ 

104  aCiTcu  DFTVe.,  sittxatovra  ABGLOPTX.,  StoxaiovTOi  C.,  E-txakvTt;  N. — 

105  sXaicv  PT.  —  106  irrusXffl  LP.  —  *OT  iy/Aar'  P.  —  108  &{  C.  —  109  u.aXiora  uiv  T. 
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ritoine  dela  grandeur  d’un  doigt,  et  nous  le  coupons  lui-meme 
entierement  tout  autour,  en  enlevant  en  meme  temps  aussi  le 
testicule.  Apres  avoir  fait  encore  une  incision  au  scrotum  pour 
servirde  voie  a  l’eeoulement ,  nous  v  inserons  une  tenle ,  et 
nous  arrosons  d’huile  les  bandages,  comme  dans  l’operation 
de  1 ’hydrocele,  agissant  pour  le  reste  comme  il  a  ete  dit  a  ce 
sujet . 

J’ai  connu  quelques  chirurgiens  fort  capables,  qui,  apres  1’ex- 
cision  de  l’elytroi'de,  brulaient  l’extremite  deJaplaie  avecdes 
caqteres  incandescents,  sans  doute  par  crainte  d’hemorrhagie. 
Ces  memes  chirurgiens,  apres  l’operation,  baignaient  aussitot  les 
malades  dans  un  grand  bassin  de  bois  contenantde  beau  chaude : 
jusqu’au  septieme  jour,  ils  renouvelaient  ce  bain  jusqu’a  cinqfois 
en  vingt-quatre  heures,  surtout  chez  les  enfants;  et  cela  reussis- 
saitamerveille, carles  malades  restaient  sans  inflammation,  etles 
fils  tombaient  promptement  avec  les  autres  parties.  Dans  l’inter- 
valle  des  bains,  on  leur  faisait  les  lotions  deja  mentionnees.  Un 
autre,  outre  les  moyens  deja  decrits,  leur  frictionnait  le  rachis 
pendant  ce  meme  temps  avec  du  poivre  pile  dans  de  l’huile. 

—  110  iicujut&xtvsv  N.  —  111  tSjcoaivsi  aepXs'YfioT;  tmv  TSixvo'vrav  P.,  aoXs-^aavTuv  ts- 
jivovtmv  EFGLNOVeX.,  ts  omis  d.  M.  —  112  to  JR.  —  1,3  tou  omis  d.  ABCEF 
GLOPTX.  —  x?ovov  P.  —  1,5  £u.6poxi?  MX.,  emSaXXwv  ABFJNOVeX., 
CTtSaXXoasv  GLP.,  f5aXXrav  T.  —  ”6  -i^i  ABCDEFGJ LMO PR VeBaT.,  Xslov 
FGLP.,*  Xv.a  omis  d.  DHKR.,  oSsXaia  N.  —  1,7  xaipov  GLP.,  touts  Ve.,  aurwv 
pour  TcuTcv  T.  —  118  iva-rp&v  LP. 


CHAP1TRE  LX VI. 

DU  BUBONOCELE. 

La  maladie  appelee  bubonocele  precede  l’enterocele  par  dis¬ 
tension.  En  effet,  quandd’abordleperitoinese  distend,  l’intestin 

DHKR J.,  sraxrewojmou  NVe.  —  *  tcu  omis  d.  ABCEFGLMNOPTXVeBa.  — 
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nspizovaiov  yalapsvov  zb  (vzspov  zsag  psv  soiozazai  5  xcorra 
rev  fiovZava  v.ai  r.oisl 6  tyjv  (bovS&vbyftlriVy  ftvziva  ysipovp~ 
yovcrtv  oi  apyatorepoi  zdvos  zb')’1  zponov. 

Meta  zb  8  So$vjvo«  zftv  diaiossiv  oaov  8«xtoXmv  to  pyjxog 
zpidtv  kyyapmocv  9  xorra  to  i'Boyyovasvov  zov  (5 ovZoitvog  y.ai  10 
zovg  vpsvag  zb  xa'c  ty)V  ntftslftu  sylaZztv  11 ,  xaTa  to  12  piacv 
too  nsptzovatov  yvfEvedOsvzog ,  xa§’  o  xopvfevzat,  rnpftv  kv- 
zxxzsg@g>  13  pftlvjg '  anaGsczai  yap  ovzogu  zig  zb  fidQog  13  to: 
svzspa.  Tag  owv  inocvacnaareig  zov  nsptzovzi'ov  zdg  iyazspatkv 
ytvopivag  zov  nvpvjvog  zftg  fiftlaig  16  paoaig  npbg  ddlrXag  17 
'Cvyd<70u,sv,  snsiza  zov  nv]prjvaiS  iBslyvoousv ,  oots  to  nsot- 
zovatov  dneyenzevzBg,  ovze  zov  dldvpov  ava.ZaXXovzsg 19,  ovzs 
alio  20  ooSlv,  dll’  ivaluap  21  Gspa.nsvovzsg  dyayft  22 .  E7f«3-i) 
ds  zoig  vsazspotg  ft  y.avatg  pdXlov  sn\ 23  tmv  {bovSavoyrjliy&v 
npbyJy.pizai ,  yea  tootvjv  eixorag  napabdtzopsv . 

Tmzpsdousv  24  zotvvv  sazaze  z5>  dv9pana>  [j.szd  Gvpuszpov 
•/Jvrjziv  fiiaidzepov  fiftzrsiv  vat  svzsivscGai 25  aszd  yazoyftg  zov 
nvsvpazog  '  zov  31  07x00  y.azd  tov  fiovZ&va  epoevivzog,  pilavt 
ypafiya  ft  yollvpicp  zb  yapiov  26  to  uJllov  yalsaGai  nspt- 
y paEopsv  y.azd.  zplyavov  oy-ftp.a ,  npbg  tyjv  too  27  fiovZavog 
Gear)  dvo>  zftv  iyy.apziav  ypaujj.ftv  28  zdzzovzsg.  Ep.%a1ovp.sv 29 
31  y.a).  crriu.siov  yard,  ijJgov  30  too  zotyavov.  XvavJxGsvzog 31 
31  too  ydpvovzog,  nvpaaocjzsg 32  y.avzftpag  spZalovpsv  33  y.azd. 
zov  psaov  <ty] pst'ev,  npdtzov  zovg  ftleozovg,  siza  y.azd  z5>v  nlsv- 
pd>v  zov  zotyavov  zovg  yapposibsig ,  xa'c  zpizov  zoig  n hvGa- 
zoig  ft  oar/.azotg  dlov  to  zpiyavov  sBoixaXiooixsv,  vTrnpszov 34 
nap’  oXvjv  zftv  y.avziv  paxsi  zovg  iy&pag  sypdzzovzog 3S. 

5  atpwrrxrixi  ABCDHFGJKLNOPVeBaTX.  —  Syrcieiv  GLP.  —  7  tov  omis  d.  F. 
—  8  to  omis  d.  P.  —  «  JVeBa.  —  >»  xai  omis  d.  ABCEFGTX JLMN 

OPVeBa.,  T-t;F.  —  “  exSaXsw  L. ,  ex). s&Tv  omis  d.  P.  —  12  to  omis  d.  BEFG 
LOX.  —  13  —jorv,-  Ta— s<t9m  ABCEFGJMNOTVeBa  X. ,  oripwia  re  -ri  xpi;  [nix*?  L 
ofnfas BDG JNVeBa.,  oui-Xr,  QT.  —  «  o5to  H.  —  r‘  ri  pa9ei  GL.,  efe  ri  ivT..  M. 
P.  omet  depuis  too  irepiTOvaieu  jasqu’ii  IsawscoTanuc  inclusiv.  —  '6  too  r/is  cupy,- 
A BGEFXGLN OPVeBa.,  ts5  ry;  erjptvoarXr,;  T.,  tt;  aiiXy;  auprvo;  M., 
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se  glisse  et  s’arrete  quelque  temps  dans  l’aine  pour  y  former 
le  bubonocele,  que  les  aneiens  operent  de  cefte  maniere. 

Apres  avoir  fait  1’incision  transversale  longue  de  trois 
doigts  sur  l’aine  tumefiee ,  et  avoir  retire  les  membranes  et  la 
graisse,  sur  le  milieu  du  peritoine  mis  a  nu  et  a  fendroit  ou  il 
proemine,  on  applique  le  noyau  dune  sonde  avec  lequel  on  re- 
pousse les intestins  dans  ]e  fonddu  ventre;  puis  on  joint  l’une 
a  l’autre  par  des  sutures  les  deux  portions  saillantes  du  peritoine 
qui  se  trouvent  de  cbaque  cote  du  noyau  de  la  sonde ;  ensuite 
on  retire  la  sonde.  II  ne  faut  ni  couper le  peritoine,  ni  enlever  le 
testicule  ou  autre  chose,  mais  appliquer  le  pansement  appro- 
prie  aux  plaies  sanglantes.  Toutefois,  comme  les  roodernes  ont 
jygfLla  cauterisation  preferable  dans  le  bubonocele,  nous  de- 
vons  naturellement  la  decrire. 

Apres  s’etre  donne  un  mouvement  modere,  le  malade,  se 
tenant  debout,  sera  invite  a  tousser  et  a  retenir  avec  effort  sa 
respiration ;  et  quand  la  tumeur  de  1’aine  se  sera  montree,  on 
fera  avec  de  Ten  ere  ou  avec  un  collyre  une  figure  triangulaire 
sur  la  place  qui  doit  etre  brulee,  en  tracant  une  ligne  oblique 
en  haut,  suivant  la  direction  de  1’aine.  Nous  marquons  aussi 
d’un  signe  le  milieu  du  triangle;  ensuite,  ayant  fait  coucher  le 
malade  et  rougir  des  cauteres,  nous  portons  d’abord  un  de  ceux 
en  forme  de  clou  sur  le  signe  -du  milieu,  puis  ceux  en  forme  de 
gamma  (r)  sur  les  cotes  du  triangle;  enfin,  avec  un  troisieme 
en  forme  de  carre  long  ou  avec  le  lenticulaire,  nous  achevons  le 
triangle.  Un  aide  doit  essuyer  pendant  toute  la  cauterisation  la 

D.  —  17  otXXiiXat?  J.,  aXXrlXoo;  R.  —  18  "Jf'vwv  GLP.  —  19  avagaXovra 
GLP.  —  20  ixir-K  LP.  —  21  Ivs'a®  JLP.  —  22  Ve.  —  23  {mo  pour  Elri  T. 

—  2<  Totvuv  so™  ™  av6...  smTfs'icasv  omis  ABCEFGJTXLMNOPVeBa.  — 
25  EvTuveofiai  NVe.  —  26  x<n?rw  J.  _  27  ToS  omis  d.  EPBaX.  —  &  toilw 
poor  Toa<mw  T.  —  29  ^ g&Cu.iv\e  xai  ABCDEFG JLMNOPVeBaTX.  — 
50  uiooo  il.,  TO  fisoev  GLP.  —  31  ava&.T.0s'vTO;  0.  —  32  xai  y.*«77;Pa?  ABCXEFG 
JNQVeBa.,  £s  *ai  w*urxPst«  T.  —  33  sxSaXoDu.su  P. ;  J.  omet  depuis  anaxXiflivTe? 
jusqua  Tf.vavou  inelusivement.  —  34  uty.ostt,  GLP.  — **  kgarrovTs;  GLP. — 
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Eo>;  tots  y.zzz  |B d.9og  yaiovzzg  sot;  ou  36  7»[i sXyjv  p9d<7opvj 37 
£-£  to>v  cruppizpav  ttjv  s?£V  '  outs  "/ao  Irct  tcov  ampiXav 38 
Sta  Sripo'zvjrx  za  ay  pete  npocrsaiov  39,  ?va  ph  ld.9e)[izv  eau- 
tou;  40  to  nzpczdvztov  xatovTs;  •  cots  prjv  Isre  41  twv  sra^y- 
tsoojv  ts  xat  ntpskadzazzpoiV,  sy’  »v  xat  npo 42  tyj;  avzzp- 
yovg  yauasug  -f)  ntpekii  43  patvzzat.  MaXXov  5s  t»  zzyytyp 
TflV  truppexpiay  44  k'£vjpcu.z'j  azoyazpp . 

Msra  os  tvjv  xaiSatv,  aXa;  apz  Tzpaaa  Xstua ovts;  su§a- 
lovpzv  t»j  ku/apa.  yea  za>  poySoivox^Xtxo) 40  yjozidu  imdzapa 
yprj(7o'ps9a.  TaFg  §’  ripjpzi g  46 ,  to?;  d~zayapaziy.olg 

(pzpp.ay.oig  oiov  pay.opD.czi  xat  zoeg  bpococg  47  dno9zpznzv- 
COU.ZO. 

36  riv  wjtEXiv  JKR.  —  37  90s'oa„£;  ABCEFGJLMNOP  VeBaTX.,  uiv  act  tuv  J. 
—  38  sxtuiXwv  NPVeX.  —  39  wp0o!utTscv  ABCFGJLMNOT.  —  «  a*TC!j;  ABC 
DEFGJLMNOPVeBaTX.  ;  xaisvxa;  T.  —  «  £’m  omis  d.  NVe.  —  «  OTfb;  p. 
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Xzlapivov  1  roy  xaTa  tov  oayjzov  dippoezog  yapeg  tmv 
svSov  ay to5  2  ffapazav,  n  paxoxrig  ylvzzat ,  naSog  ar.pird- 
azzzov.  O  ph  oyv  Aso>vt5vj;  ujmov  avaxXtva;  tov  av9/J0>- 
-ov 3,  '/*t’  i-iv.or.ov  4  accndiov  zr/og  vj  (jyhjpev  dlppzzog, 
to  r.zpczzo')  iclzzp'jz  yea  papaXg  kZvyov 5  Ta  pjstXv].  O  5s 
AVTyXXog  6  papaXg  npdzipov  zptah 7  ^  zizzzpa  zb  ezzpczzov 
otaY.pzzrizag 8  dippoc ,  ipaXsSt  kndypp  9  77  apl'/.y  ,  toSto  10 

‘  aXortsvoo  DR.  —  2  afrrSv  MP.  —  3  avSpurov  suv-t,  re’...  ABCEFGJLMN 
OPVeBaTX.  —  <  fet/.o'irrou  0.  —  5  e^cu  ABCDEFGHJKLNOPRVeTX., 
i’cfioa.ivt  M.  Quoique  tous  les  manuscrits,  a  1’exception  de  M.,  donnent  =Mv;cj, 
j’ai  cm  devoir  d^roger  cette  fois  a  la  loi  qoeje  me  suis  impose,  et  dormer  la  lecon 
SJo-joo,  qui  est  celle  de  l’edition  de  Bale,  et  qui  seule  est  evidemment  conforme  J  la 
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sanie  avec  un  chiffon.  Nous  brulons  en  profondeur  jusqu’a  ce 
que  nous  atteigmons  la  graisse  chez  les  malades  qui  ont  une 
constitution  moyenne ;  mais  il  ne  faut  pas  s’attacher  a  ce  signe 
chez  ceux  qui  sont  sans  graisse,  a  cause  de  leur  maigreur,  de 
crainte  que  par  erreur  nous  ne  brulions  le  peritoine,  ni  non  plus 
chez  ceux  qui  sont  trop  replets  et  trop  gras,  car  chez  eux  la 
graisse  apparait  avant  que  la  brulure  soit  suffisante.  Nous 
comprendrons  mieux  le  point  qu’il  faut  atteindre  par  l’habitude 
de  la  pratique. 

Apres  la  cauterisation,  nous  brovons  du  sel  avec  du  poireau  et 
nous  le  placons  sur  l’eschare,  puis  nous  appliquons  le  bandage 
en  forme  de  chi  (X),  adapte  a  l’aine.  Les  jours  suivants  nous 
pansons  avec  les  remedes  propres  a  faire  tomber  l’eschare, 
tels  que  la  farine  de  lentille  avec  du  miel,  et  autres  semblables 

—  «  eikueAyi  LNPVe. —  44  zvi  e?e!>?...  D.  —  «  pcugovucS  ABCEFGL 

MNOPVeBaTX.,  xwweiSeI  FLP.,  M.  —  «  iyjfae  LP.,  ra^DR.,  eo**- 

fMTtxoi;  X.  — 47  iu.Giai  FLP.,  £Z0£f3Kt£uoou.Ev  X. 


CHAPITRE  LXVII. 

DU  RHACOSIS. 

Le  relachement  de  la  peau  du  scrotum,  sans  que  les  parties 
qu’il  renferme  y  participent,  donne  lieu  au  rhacosis,  maladie 
fort  disgracieuse.  Leonides,  apres  avoir  fait  coucher  le  malade 
sur  le  dos,  coupait  ce  qui  etait  superflu,  en  s’appuyant  sur  une 
petite  planche  ou  sur  un  cuir  epais,  et  reunissait  les  bords  par 
des  sutures.  Mais  Antyllus  maintenait  d’abord  la  peau  inutile 
par  trois  ou  quatre  points  de  suture,  puis  la  coupait,  en  dehors 

pens^e  de  l’auteur ;  toutefois  la  le?on  de  M.  pourrait  ^galement  convenir  :  e? uoatvu, 
onrdir,  tisser.  —  6  xxi  ACNVeBa.  —  7  -rptstv  omis  d.  C.  —  8  ^tsucEvrwja; 
ABCEFGJLMNOPVeBaTX. — 9  Eiroxfuovi  DJR.  —  '»to5to  omisd.  EX.,  *a! 
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ivatpag  iBzpdnzvz  12 . 

pour  u.et£c  JR.  —  11  sirasoaXtsapiEvo?  ABCEFG  JLMOPBaTX.,  imtstatO..,.  NVe. 
evEtira;  JPT.,  svatftuvM.  —  12  sSspajisuae  R. 
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2'Aonbv  iyovorig  zijq  r\pjzzipa.g  zsyvrig  omb  tgu  napd  mztv 
sat  zb  vazd  maiy  1  inocjayztv  t a  oco  aorta,  r?jq  ivavztag  6 
zvvGvycap.bg  inary  yzXiaq  zs.zvyrtv.vj.  A/./’  inziftri  vdi  avovzsc 
noXXdvtg  vno  ztvav  Cnsps/dvzavs  zdvGvylZy.iv  ccvaryva^opjzBa, 
Xsvziov  ag  iv  inizo'p.a  zbv  zpdnov  zr,g  i’yyzipfczaq.  Atzzbq 
os'  i&ziv  ouzoq  •  b  pzv  vazd  BXaatv,  o  oi  van’  ivzopriv. 

O  pzv  guv  3  vazd  BXdatv  oi/zag  inizzXzizat  4  *  izi  vr-.ta s 
ovza  zd  naidla  vf/.aBi^zaBa  6  slg  Xsxawjv  Bzppou  voxzoc. 
Enztza  ozccj  yddaaBr\  zd  adpaza 7  iv  au-rij  zy  Xsxavvj  zotg 
oavzvXotq  BXdaBa8  zd  (S&vpia.zng  ov  dtpaviuBrj  vdi  StaXu- 
Blvzx 9  privzzt  zrj  doft  10  avvzazazx  vnor.iap  11 . 

O  Si  vaz  ivzopriv  zpdnog  zotovzbq  iaztv  •  vnzioq  hyypot- 
zizB'st 12  art  fiaBpov  6  vu'JGvyiZdfU'Jog  vdi  zotg  OavzvXotq  zijq 
d.piGzspd.g  yj-tpoq  r.is'CizBo)  6  oayzoq  guv  zotg  Htdvpotg  •  vat 
otxzxSslg  13  in’  bpBbv  zzpviaBa  14  apdXri  Suet  15  zGpatq ,  pta 
vaB’  ivaxzpov  16  S/Sujxov.  ExjnjS^cavtss  Si  oi  dldvp.Gt  ivzz- 
pvicr&affocv  iSia&zpdpzvoi,  Xznzozdztig  poVGV  tmvzystag  zijq  vazd 
trjv  npaacovatv  17  twv  dcfyziatv  vazaXipnavopivriq.  Ovzog  b 

*  sort  TO  xara  eOotv  omis  d.  ABCEFGH  JKLTXMOPR.  —  2  oTsfuxovT<ov  M. 
—  3  o5v  omis  d.  ATBCEFGLMXP  VeBa. ;  XE.  omettent  o  ft£v  *a-i  9Xa<nv,  o  Si 
r.i-'  IxTOfuW.  —  4  exTsXetTaiM.,  £T to. £>.£175.1  LP.  —  5  avr.trta  LP.  —  6  sit ucaS&Tat 
BDEFGLO.,  irMoteli-.u  ACMNPVeBaTX.  -  7  to  <si,y.x  J.  —  *  9Xi;  ABXCE 
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des  points  de  suture,  avec  des  ciseaux  tranchants  ou  avec  un 
bistouri,  et,  apres  l’avoir  fortifiee  par  des  sutures,  la  traitait  a 
la  maniere  des  plaies  sanglantes. 


CHAPITRE  LXYIII. 

DE  L’EUNUCHISME. 

Notre  art  ayant  pour  but  de  ramener  a  leur  etat  naturel  les 
parties  qui  en  sont  ecartees,  l’eunuchisme  se  trouvedans  un  ordre 
contraire.  Alais  puisque,  malgre  nous,  quelques  hommes  puis- 
sants  nous  obligent  souvent  a  faire  des  eunuques,  je  dois  dire  en 
abrege  le  moyen  de  pratiquer  cette  operation.  II  y  a  deux  ma- 
nieres,  l’une  par  ecrasement,  l’autrepar  excision. 

La  premiere  se  fait  ainsi :  les  enfants,  encore  en  bas  age,  sont 
places  dans  un  bassin  d’eau  chaude;  ensuite,  quand  les  parties 
sont  relachees,  dans  ce  meme  bain,  on  presse  sous  les  doigts  les 
testicules  jusqu’a  ce  qu’ils  soient  aneantis  et,  qu’etant  dissous, 
on  ne  les  sente  plus  sous  le  toucher. 

Quant  a  l’excision,  elle  se  fait  ainsi :  Celui  qu’on  doit  faire  eu- 
nuque  sera  place  sur  un  banc,  et  avec  les  doigts  de  la  main 
gauche  on  tendra  le  scrotum  avec  les  testicules;  puis,  apres  les 
avoir  distendus,  onfera  deux  incisions  droites  avec  un  bistouri, 
une  pour  chaque  testicule.  Des  que  ces  glandes  saillisscnt,  on 
les  disseque  et  on  les  extirpe  en  laissant  seulement  une  tres 
petite  portion  de  l’adherence  posterieure  en  continuite  avec  les 
vaisseaux.  Cette  methode  est  preferable  a  eelle  par  ecrasement; 

FGLN OP VeBa.,  9Xxv  T.,  ri  Si&opa.  MN.  —  9  <hxX'j8svrt-;  E.  —  10  rf  X.  — 
11  nraEsar.  J.,  uroitsaoi  GO.  —  12  oxr.aartils'aSw  MBa.  —  13  NVe.  Corn.  — 

1*  TtpsaScodo*  R.  —  13  iuo  ABCEFG  JLMNOPVeBaTX.  —  16  x*fl’ I tsjcv  tous 
except^  H.  —  17  ousw  ABCEFGJLMNOPVeBaX. ;  rf.v  omis  d.  DLP.,  v.tt.'i 
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1  ojspi  4pu.a^ipG&Teu  irdflou;  M.  —  2  deb  tou  fepaou  LP.  —  3  asppo^iTOt?  Ve. ; 
EX.  omettent  depuis  xal  A^paS'iTr,;  jusqu’a  -jsWi  inclusiv.  —  4  -apr/av  BFMNO 
VeBa.,  reapsorav  T.  —  5  fip  pour  o5v  ABCETXFGHJKLNOPVeBa.  —  8  Xo- 
Spov  R. ,  owarravrai  CNRV eBa.  —  7  vrsptTo'vatcy  DMR.  —  8  rr;i  u£(jr,v  tou  btrfiou  M. , 
to  uAg’-'i  ooyiti  BCEFJNO  VeBaX. ,  tov  p.s'ocv  cV/_sov  ACT.,  to  jxs'oov  oo^oou 
GLP.  —  9to!tt,vJ.  ;  GLP.  omettent  depuis  62015  aid'oico  jusqu’a  xara  rov  oo^eov 
inclusiv.  —  10  wpoxsirsu  ABCDEFJLMN VeBa.  —  11  dvarspou  tou  ieviSaicv  T. 


DES  HERMAPHRODITES. 


191 


car,  ceux  qui  ont  eu  les  testicules  ecrases  recherchent  quelque- 
fois  le  coi't,  parce  qu’apparemment  quelque  partie  de  ces  or- 
ganes  a  echappe  a  Fecrasement. 

—  50  0Xaosi  Se  XavSavovTo;  X. 


CHAPITRE  LXIX. 

DES  HERMAPHRODITES. 

La  raaladie  des  hermaphrodites  a  ete  nommee  ainsi  par  com¬ 
position  des  noms  de  Mercure  et  de  Venus.  Elle  apporte  beau- 
coup  de  difformite  a  l’un  et  a  Fautre  sexe.  II  y  en  a,  selon 
Leonides,  quatre  espeees  differentes :  trois  pour  les  hommes  et 
une  pour  les  femmes. 

Pour  les  premiers,  la  place  des  parties  sexuelles  feminines, 
garnies  de  poils,  apparait  tantot  au  perinee,  tantot  au  milieu  du 
scrotum;  la  troisieme  espece  a  lieu  chez  ceux  qui  urinent  par 
une  sorte  d’urethre  situe  au  scrotum. 

Pour  les  femmes,  on  trouve  souvent  en  haut  de  leurs  parties 
genitales,  pres  du  pubis,  une  surcroissance  pareille  a  Forgane 
viril,  trois  parties  s’elevant  alors  en  saillie,  Fune  comme  la 
verge  et  deux  comme  les  testicules.  La  troisieme  espece,  qui 
chez  les  hommes  consiste  en  ce  que  l’urine  est  evacuee  par  le 
scrotum,  est  incurable.  Mais  les  trois  autres  se  guerissent  en 
enlevant  les  parties  in  utiles  eten  traitant  a  la  maniere  desplaies. 

—  12  pieif  au  lieu  d’sxyjat;  ABCEFG  JLMNOPVeBaTX.  —  13  e|oxsvT6>v  P*  — 
u  afXcmai  0£oar...  M.;  xat  a;  IXxSiv  omis  d.  D. 

*  Dalechamps  traduit  ainsi :  «  La  troisieme  difference  est  qu’aucuns  de  ces  der- 
niers  pissent  par  la  nature  de  la  femme,  qui  est  au  milieu  de  la  bourse.  »  Dans 
Cornarius  et  G.  d’Andernach,  il  y  a  une  amphibologie  qui  r&ulte  du  mot  puden¬ 
dum,  lequel  se  dit,  comme  le  mot  grec  a&oiev,  aussi  bien  du  sexe  feminin  que  du 
sexe  masculin. 
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CHAPITRE  LXX. 

DE  LA  NYMPHOTOMIE  ET  DU  CERCOSIS. 

Quelquefois  le  clitoris  est  tres  grand  et  se  presente  avec  unc 
difformite  indecente.  C’est  ainsi  qu’on  raconte  que  chezquel- 
ques  femmes  cet  organe  entre  en  erection  a  la  maniere  des 
hommes  et  recherche  le  edit.  Avant  done  fait  coucher  la  femme 
sur  le  dos,  nous  saisissons  avec  une  pince  le  clitoris,  et  nous 
coupons  avec  un  bistouri  sapartie  superflue.  Nous  nous  gardons 
de  couper  trop  profondement,  de  peur  qu’il  n’en  resulte  l’affec- 
tion  rhyadique. 

Quant  au  cercosis,  qui  est  une  excroissance  eharnue  de  l’ori- 
fice  de  la  matrice,  remplissant  la  partie  sexuclle  des  femmes,  et 
parfois  se  prolongeant  en  dehors  semblablement  a  une  queue,  il 
faut  le  couper  de  meme  que  le  clitoris. 

otoumu  rr.i  avair/.v;so5o«.  — 11  xiSc'.c’j  M.  —  11  to  D.,  tt.v  M.  —  13  -?cg- 

jrijrrG'joav  ABCEFJNPVeBaX.  —  14  tt.v  vtiuoav  LP. ;  M.  omet  iraja«XYi otra; 

ioatpsTEOv  rf  v’ju.zr. . 


CHAPITRE  LXXI. 

DES  THYMES,  DES  CONDYLOMES ,  DES  HEM0RRH01DES  AUX  PARTIES 
GENITALES  FEMININES. 

Les  thymes  sont  des  eminences  tantot  rouges,  tantot  blanches, 
la  plupart  du  temps  sans  douleur  et  ressemblant  aux  eorvmbes 
du  Ihym. 

Les  condylomes  sont  des  tumeurs  rugueuses  de  meme  que  les 


d.  CGLPT.  —  Sa-wd&K  P.,  9T0Xi»Jst;  T.  —  7  «<nrep  oiv  A  BCE 
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hemorrhoides,  qui  sont  en  cette  partie  semblables  a  celles  situees 
a  1’anus.  Quelquefois  elles  saignent  aussi. 

II  faut  saisir  avec  des  pinces  toutes  ces  tumeurs  des  parties 
sexuelles  feminines  que  nous  pouvons  voir  a  l’inspection  du 
corps  nu  et  les  enlever  avec  le  tranchant  de  l’hemispathe ;  puis 
nous  employons  la  noix  de  galle  pulverisee  ou  de  l’alun  schis- 
teux ;  car  les  meilleurs  chirurgiens  repoussent  la  ligature  pour 
ces  maladies. 

etw*  L. ;  car  les  meilleurs  chirurgiens  n’admettent  pas  qu’on  les  coupe  avec  une 
ficelle  (Dalechamps). 

*  Omnes  itaque  ejusmodi  eminentias  in  foeminis  sub  conspectum  venientes  et 
denudatas,  etc.  (Cornarius.) 


CHAPITRE  LXXII. 

DES  IMPERFORATIONS  ET  DU  PHIMUS. 

Les  femmes  peuvent  avoir  les  parties  genitales  imperforees, 
tantot  naturellement,  tantot  par  suite  de  quelque  maladie  prece- 
dente.  L’ obstacle  est  situe,  ou  profondement,  ou  dans  les  levres, 
ou  dans  les  parties  intermediaires.  L’imperforation  a  lieu,  soit 
par  adherence,  soit  par  obstruction.  L ’obstacle  est  constitue  soit 
par  de  la  chair,  soit  par  une  membrane.  Or,  cette  maladie  ap- 
porte  une  grande  difficulte  pour  le  coi't ,  pour  la  conception  ou 
pour  la  parturition,  quelquefois  meme  pour  l’ecoulement  men- 
struel,  si  toutefois  la  chair  ou  la  membrane  bouche  entiere- 
ment ;  car  parfois  il  y  a  un  trou  au  milieu. 

Avant  done  trouve  la  cause  a  la  simple  inspection  ou  parl’im- 
mission  du  dioptre,  s’il  y  a  seulement  adherence,  nous  la  detrui- 
sons  avec  le  svringotome  par  une  incision  droite ;  mais  s’il  y  a 

>3  jcai  omis  d.  DRT.  —  14  pfa  P.  —  15  oPWv  LP.  —  »«  imUScu-ti  P.  —  V  Tons 
les  maouscrits  et  les  deux  Editions  imprimis  out  ^taraot;  au  lieu  de 
Mais,  outre  que  ^laratu;  n’exprime  pas  l’id^e  d’un  obstacle  materiel  tel  qu’une 
membrane  ou  de  la  chair,  ce  mot  ne  repond  pas  non  plus  a  la  distinction  dtablie 
plus  haut  par  l’auteur :  x  zar*  auizousii,  i  $<■'  siiojaltv.  II  y  a  plus :  ce  mot  ddtruit 
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en  grande  partic  Ic  rapport  dvidemmeat  cxprimc  entre  les  deux  propositions  st  piv 
0609001;  et  si  <5“=  Jtaosacsf,  rapport  mis  encore  plus  en  relief  par  les  mots  sirs  uuw, 
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une  cloison,  nous  la  tirons  en  la  saisissantavec  des  crochets,  que 
ce  soit  une  membrane  ou  de  la  chair,  et  nous  l’enlevons  avec  le 
syringotome ;  puis  nous  arretons  l’hemorrhagie  a  l’aide  des  me¬ 
dicaments  siccatifs  rendus  adoucissants.  Ensuite  nous  employons 
les  cicatrisants  en  placant  un  phallus  enduit  de  quelque  remede 
de  cette  espece,  dans  les  cas  surtout  ou  l’operation  n’a  pas  ete 
faite  trop  profondement,  de  peur  que  les  parties  ne  se  reunissent 
de  nouveau. 

Quant  au  phimus  qui  se  trouve  a  l’orifice  de  l’uterus,  on 
l’opere  de  la  meme  maniere. 

tswkvts;  M.  —  20  ret;  «=...  DHKR.,  oa?F.ct«r.;  0mis  d.  DR.—  2‘  -robs  B. 

—  ABCEFJMNOVeX.,  rctpuunauu  T. ,  naoaw.ma  GLP.  —  28  X?‘- 

ods'vTBv  JRM.  —  24  bmfa-ti  M.,  OsotisW  P.  —  25  xi&tv  wuSvai  ABGEPGJLMN 
OPVeBaTX.  —  26  o  cptouoc  LP.,  uouru.6;  G.,  cpuao?  N.  —  27  M.,  to  et  t r,<; 

omis  d.  P.  —  28  x,st?oup-p)T£ov  DHKR. 


CHAP1TRE  LXXIII. 

DE  l’aBCES  DE  L ’UTERES. 

Lorsqu’a  l’orificede  lamatriceil  existe  un  abces  pouvant  etre 
traite  par  la  chirurgie,  il  ne  faut  pas  l’ouvrir  trop  promptement, 
mais  seulement  lorsque  l’affection  a  atteint  sa  maturite,  que 
l’inflammation  est  arrivee  a  son  plus  haut  degre,  et  que  les  par¬ 
ties  humides  adjacentes  sont  devenues  plus  tenues  a  cause  de  la 
puissance  de  l’uterus. 

Pour  operer,  on  placera  la  femme  renversee  sur  un  siege,  ayant 
les  jambes  relevees  sur  le  ventre  et  les  cuisses  eloignees  l’une 
de  l’autre.  Les  bras  seront  places  sous  les  jarrets  et  v  seront 

MNOPVeBaTX.  —  6  SiiXusias  D.  —  7  omis  d.  M.,  umxs'.uivM,  LP.  - 
8  svej-jsi  LP.  —  9  awstisva  LP.,  o'jvtarau.sva  N.  —  10  UBO^aoroicv  APT.  —  11  vress- 
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attaches  avec  des  liens  correspondant  les  uns  aux  autres,  qu’on 
suspendra  au  cou.  L’operateur,  etant  place  a  droite,  se  servira 
dun  dioptre  adapte  a  l’age. 

Or,  il  faut  auparavant  mesurer  avec  une  sonde  la  profondeur 
du  vagin  de  la  femme,  de  peur  que,  si  le  canal  d’un  dioptre  est 
trop  grand,  il  n’arrive  que  la  matrice  soit  comprimee ;  et  si  on 
trouve  que  le  canal  de  l’instrument  est  plus  grand  que  celui  du 
vagin,  il  faut  placer  des  compresses  sur  les  grandes  levres,  atin 
que  le  dioptre  s’appuie  sur  elles.  Ensuite  on  introduit  le  dioptre 
de  telle  sorte  que  la  vis  soit  a  la  partie  superieure;  l’instrument 
est  maintenu  par  l’operateur,  mais  c’est  un  aide  qui  doit  tourner 
la  vis  au  moyen  de  laquelle  les  lames  s’ecartent  et  dilatent  le 
vagin. 

Lorsqu’on  a  rencontre  l’abces,  si  on  le  trouve  mou  et  tenu, 
ce  qu’on  sent  par  le  toucher  du  doigt,  il  faut  l’ouvrir  a  son  som- 
met  avec  une  spathe  ou  avec  un  poincon,  et  apres  l’evacuation 
du  pus,  placer  une  meche  de  charpie  tres  moellcuse  imbibec. 
d’huile  et  d’eau  de  roses  dans  l’ouverture,  ou  mieux  en  dehors 
de  cette  ouverture,  dans  le  vagin  et  sans  compression.  On  mettra 
en  dehors  des  grandes  levres,  sur  le  bas-ventre  et  sur  les  reins, 
de  la  laine  grasse  ou  nette  imbibee  d’huile. 

Le  troisieme  jour,  on  fera  asseoir  la  malade  dans  un  melange 
tiede  d’eau  et  d’huile,  ou  dans  une  decoction  de  mauves ;  et  apres 
avoir  deterge,  on  insinuera  doucement  dans  la  plaie  une  tente 
enduite  de  tetrapharmacum  seul  ou  avec  du  rniel  epure,  ramolli 
avec  du  beurre  ou  de  l’eau  de  roses.  Ensuite  on  couvrira  les 
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parties  exterieures  de  cataplasmes  jusqu’a  ce  qu’il  n’y  ait  plus 
d’inflammation  et  que  la  partie  soit  purifiee.  Si  elle  se  nettoig 
diffieilement,  il  faut  injecter,  avee  une  seringue  auriculaire,  une 
decoction  d’iris  ou  d’aristoloehe  ou  du  miel.  On  cicatrise 
avec  de  la  calamine  dissoute  dans  du  vin  dont  on  imbibera  de  la 
charpie.  Mais  si  l’abces  est  en  dedans  de  l’orifice  uterin,  il  faut 
s’abstenir  d’operer. 

*  D’apres  M.  de  Haller,  ce  chapitre  serait  pris  d’Archigene. 


CHAPITRE  LXXIV. 

DE  L ’EXTRACTION  DU  FOETUS  ET  DE  L’EMBRYOTOMIE. 

Nous  avonsdecrit  dans  le  troisieme  livre *  les  soins  a  donner 
aux  femmes  qui  ont  des  couches difficiles.  Mais  si  par  ces  moyens 
le  travail  del’accouchementnes’ameliorepas,  nous  avons  natu- 
rellement  recours  a  la  chirurgie.  Avant  d’en  venir  la,  on  doit 
considerer  si  la  femme  a  des  chances  en  sa  faveur  ou  non ;  et  si 
elle  peut  etre  sauvee,  alorsnous  employons  la  main,  sinon  nous 
nous  abstenons  d’operer.  Or,  celles  qui  sont  dans  des  conditions 
funestes  tombent  dans  la  lethargie,  dans  des  defaillances,  etsont 
difficiles  a  rappeler  a  elles-memes;  et  lorsqu’elles  sontranimees 
par  des  cris,  apres  avoir  faiblement  repondu,  elles  s’assou- 
pissent  de  nouveau.  Quelques-unes  ont  des  convulsions,  ou 
agitent  leurs  nerfs,  ou  tombent  dans  l’abattement ;  on  sent  le 
pouls  fortement  gonfle,  mais  languissant  et  faible.  Cedes,  au 
contraire,  qui  peuvent  etre  sauvees,  n’eprouvent  rien  de  sem- 
blable. 

*  Paul  renvoie  au  chap.  76  duliv.  Ill,  qui  a  pour  titre  :  nspl  (De  I’ac- 

couchement  difficile).  Ce  serait  d^florer  ce  chapitre  que  de  l’analyser  ici;  nous  ai- 
mons  mieux  y  renvoyer  le  lecteur,  en  rappelant  que  Paul  fut  surtout  renomme 
comme  accoucheur  pendant  sa  vie,  et  qu’au  rapport  d'Aboulfaradj  les  sages-femmes 
venaient  de  ioutes  parts  le  consulter. 
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La  femme  etant  done  couchee  a  la  renverse  sur  unlit  et  pen- 
dante  sur  le  bord,  des  femmes  ou  des  servantes  contiennent  de 
chaque  cote  les  jambeselevees;  et  s’il nes’entrouve pasde pre- 
sentes,  on  attache  au  lit  par  quelques  liens  le  thorax  de  la  ma- 
lade,  afin  que  le  corps  n’obeisse  pas  aux  efforts  de  traction  de 
maniere  a  paralyser  la  force  de  cede  traction.  Ensuite  on  fait 
ecarter  les  grandes  levres  par  un  aide,  et  on  dirige  vers  l’orifice 
de  l’uterus  la  main  gauche  retrecie  par  une  reunion  vigou- 
reuse  des  doigts  et  enduite  d’un  corps  gras.  On  dilate  cette  ou- 
verture  et  on  y  repand  de  l’huile  pour  la  relacher ,  puis  on 
cherche  l’endroit  ou  Ton  devra  fixer  l’instrument  extracteur 
{embryulque) . 

Or,  les  endroits  propres  a  cet  objet,  dans  le  cas  ou  la  tete 
se  presente,  sont  les  yeux,  l’oeciput,  le  palais  de  la  bouche, 
le  menton,  les  clayicules  et  les  parties  qui  se  trouvent  sur  les 
cotes  et  vers  les  hypochondres  :  dans  le  cas  de  presentation  par 
les  pieds.  ce  sont  les  os  pubiens,  les  cspaces  intercostaux  et 
encore  les  clavicules.  II  faut  ensuite  saisir  de  la  main  droite 
l’embryulque  en  cachant  sa  courbure  avec  les  doigts  et  l’insi- 
nuer  doucement  dans  la  main  gauche,  puis  leficher  dans  un  des 
endroits  designes  en  poussant  jusqu’a  ce  qu’il  ne  rencontre  plus 
d’obstaele;  un  second  embryulque  sera  place  a  j’oppose  de 
celui-ci,  afin  que  la  traction  se  fasse  en  equilibre  et  sans  pencher 
d’un  cote  plus  que  de  l’autre.  Apres  cela,  on  doit  ticerd’ une  ma- 
niereigale  non  pas  seulement  en  droite  ligne,  mais  d’un  cote  et 
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T.Sr,v  M.  —  41  y.y.1  s'ttsitsc  ABCEFG LMN OPVeBaTX.  —  42  tw  JtaXumw  M.,  Try 
xaairmv  X.  —  43  s-yx’iiavT*  D.  —  44  cv  Ttr.  omis  d.  EX. ;  DR.  omettent  depuis 
irjiw;  jusqu'a  sipmsvav  inclusiv.  —  45  to'it»  L.,  tottcv  R.  —  46  tjuto  ABCDEF 
GLMN  OPVeBaTX.  —  47  iabfpOTcy  EX.  —  43  sTspoxXmi  EX.  —  43  557175X5X75 
ADGLPT.,  srtTsXsXTat  3.,  sthtt.XcIto  Ve.  —  50  sXxei  LP.  —  61  ivts'vat  DR.,  txv 
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T"  [xe zx£v.  Kxnsizx  zov  Icyxvbv  SdberuXov  AEAnzaapivov 32 
V  y.xl  nXstovxg  yx9cevzx  33  av  to>  [AszaSv  zov  ze 34  zzbu.zzcg 
vzzipxq  yox  toy  33  G(srtvoi9ivzog  acop.xzog  TtEpixyuv  yd- 
JXozEpaq  ocovsc  °e  nEp&(povzx.  EnxYolov9ovvzoq  37  3a  y.xzx 
X070V  38  zov  euJpvovayov  eig  Ta  vmpitetiitva.  [XEzxfepecv  59 
Ss^(7S£,  xa'f  ou-M  ztpdzzztv  sag  zzlv’xg 60  £|cXxijg 61  zov  Ifi- 
SpVGV. 

II/jogsSXYjfAEVou  3a  xa/Jtcu  62  xac  ovonpinEz9xi  u-h  dwxpuhdv 
dtx 63  t}jv  <7fr)va<7 tv,  nspt&xXo'jzx  64  oaf  pj/.og  scg  zb  uj, 
oiolioQcdvziv  nozag 63  ekiztzxzQxi  yxi  npoxEzbv66  cXcv  a~o- 

Y.OTZZEIV  XZIO  ZOV  Ci^XOV .  6‘  To  OUTO  3s  7IGf££V  >Ca'f  ££  T5C  OUi 

68  Tzponizoi.  Ofxocag  3a  x«'e  69  Tcyg  WSaf  tt porJr.zov- 
~rjg  70 ,  ft»)  ayvaxoXoySoyvTog  71  tow  XoejtoS  zauxzog ,  coro 
T(UV  ^ovSavav  omoxonziov  72  •  snsfTa  nsipxz$xi  zb  XoirJov 
ffS)[XX  UtazzpEfeiv. '  EE  3a  [XEt^OVOg  zov  yecdxXxiov  73  zv-jyx- 
vovzog  ri  zwrivaziq  yivoizo  74,  vtipoYswxlov  pth  oVTog  Toy  I/jl- 
SjOUOU,  V.oXvTZOOlYM  <7 Ttx9lCp  YJ  YX.9lX.Oi  rj  ZYo'koTOU.xyXipiX! 
Ypvr.zou.ivx>  76  xara  Toyg  3axTyXoyg  to  xpxviov 77  oieXeiv,  ivx 
XSVwSsV  ZVpjlEZOl.  Et  3a  CSVZlY&q  X^pOY.E'pxloV  78  SEYJ,  SiaXoVTK 
Ofiot'ag  zo  Ypxviov  zvvBXcpJ  79  3e’  b^ovzxrj  pxq  vj  bzzxrjpx.g 80 ' 
xoc£  ££  vnepiyoi  zx  baza.  Y.op.{^zz9xt  zxvzx.  Ei  3a  ScpoBt- 
QxzOitzriq  zf,g  Ysaxlrig  y.xzx.  zov  9x>oxyx  zf^mztg  ■j(vrlzxi 81, 
to5  ayTM  bpytrJ'p  <5txipz{z9z>zxv 82  oi  rcaoE  Tag  xXsfg  to'-oe  83 
pJyjpi  Y.EVEp.Sxz-fceoig ,  tva  Toy  yyooy  xavo>0WTog  6  S^oaS 
zvixrJzoi  8i.  Et  3a  u.r,  gvu.tj~.zoi  8j,  SieXo'vzx  yx\  zxg  xXsFg 

Tiiavt  X.  —  52  /.sA£rT’.au,svov  X.,  /.sAsmoiisvov  ABCEFGJLNOPVeBa.,  XEXEirxjtte- 
vov  T.  —  53  xafttEvtat  LP. ,  sv  to  omis  d.  ABCDEFG JLMTXNOPVeBa.  — 
54  -c5  7:  To5  or...  LP.  —  55  ~.Jj.  L.,  ccpijVwQsvToy  LP.  —  56  osovost  Ba.,  cicvt  D. 
57  557xxoXcu6c3-jte;  GLP.  —  58  xar’  oX^ov  GLP-  —  59  ^a(psf£tv  P.  —  60  k;te).ew 
ABCEFGLMOPT.,  &;  te  eXew  N„  TparrEi  o;  <jtsXeTv  X.  —  61  i\  M.,  to 
E>Sfuov  ABGEFG  LMOPVeT.  —  62  yv.p.c-J  BO  VeBa. ;  yjol-.-j  w.  omis  d.  GLP., 
jcxi  omis  d.  T.,  So  omis  d.  M.  —  63  xxtx  pour  ^ia  X.  —  64  tsp'.Sx/.ovtxi  B.,  -irspi- 
SaXovTa?  AGNAre Ba.,  ^  LP.,  <Se  M  pour —  65 BEFGOPYe.  -“sfM- 
77£ffov  CD.,  -po-ETov  NPVe.  —  67  to  omis  d.  R-,  **l  "o  LP.  -  68  x«?t*  GAlBa. 
_ 69  xa't  £{  TCy£  e. _  70  caTCwrrcvTas  ERX.  —  71  oovaxoXcu0cuv7a?  ABGEFGJ 
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de  Fautre,  comme  on  fait  pour  l’extraction  des  dents;  et  il  ne 
faut  pas  qu’il  y  ait  de  temps  d’arret  pendant  la  traction.  On  doit 
aussi  introduire  l’index,  ou  meme  plusieurs  doigls  enduits  d’un 
corps  gras,  entre  l’orifice  de  la  mat-rice  et  le  corps  qui  s’y  trouve 
enserre,  et  le  tourner  tout  autour  comme  pour  operer  un  de- 
collement.  Si  l’instrument  obeit  comme  de  raison,  il  faudra  le 
reporter  sur  des  parties  pluselevees  et  faire  ainsijusqu’a  rex- 
traction  complete  de  l’embrvon. 

Quand  le  bras  se  presente  et  que  le  resserrement  empeche  de 
le  repousser,  il  faut  l’envelopper  de  chiffons  pour  qu’il  ne  glisse 
pas  et  le  tirer  un  peu,  puis  le  detacher  tout  entier  de  Fepaule. 
On  doit  faire  de  meme  si  les  deux  bras  se  presentent.  On  doit  de 
meme  aussi  couper  les  jambes  aux  aines  si  elles  se  presentent  et 
si  le  reste  du  corps  ne  les  suit  pas ;  puis  on  s’applique  a  extraire 
ensuite  le  reste  du  corps.  Lorsque  la  tete  se  trouve  trop  grosse, 
et  qu’il  en  resulte  un  enclavement  paree  que  l’embryon  est  hydro- 
cephale,  il  faut  perforer  le  crane  avee  une  spathe  a  polype,  ou 
avec  un  goincon,  ou  avee  un  bistouri  pointu  cache  entre  les 
doigts,  afin  qu’etant  videe  elle  puisse  sortir ;  si  la  tete  est  natu 
rellement  grosse,  on  ouvre  de  meme  le  crane  et  on  le  concasse 
avec  les  pinces  a  1’aide  desquelles  on  extrait  les  dents  ou  les 
os;  etsi  les  os  font  saillie,  il  faut  aussi  les  enlever.  Lorsque 
la  tete  est  deja  sortie  et  que  c’est  le  thorax  qui  se  trouve  en- 
clave,jm  doit  ouvrir  avec  le  meme  instrument  les  parties  voi- 
sines  des  davieules  jusqu’a  ce  qu’on  arrive  dans  la  cavite, 
afin  que,  l’humeur  etant  evacuee,  le  thorax  puisse  sortir ;  mais 

LMNOPVeT.,  r5  Xcrew  guu.zti  6LP.  -  »  airocowfov  L.  —  «  xzvalUu  JM.  — 
"*  fEvciro  ABEFGLMNPVeBaTX. ,  firrrzau  J. ,  -^vcito  C.,  ■jsvciTat  D.,  uJpo- 
Xtf oXaicoX.,  a«foxc?oXsu  C.  —  55  coXusoS  ABCEFG  JLMNOPVeBaTX.  _ 
76  xpuitrctihr.;  D.,  xpajrrof isvoa  T.  —  77  xoavii'tcv  ACNOVeBa.  —  78  av^pczsoaXcv 
EX.,  sin  omis  d.  ABCEFGLMNOPVeBaTX.,  svi’tsXo'vT*  ABCDEFMNOVeBa 
TX.  —  79  oyv  8XavsvT«fpa?  ABCEFGOTX.,  mi  fiXavoraffaj  LP.  —  80  OTa-vpa; 
HKRX.  —  81  -psrai  LP.  —  82  a'iatpsioSjisav  LP.  —  88  to'™  R.  —  8<  mu.~lrr. 
ABCEFJX.,  Ettcsoi;  T.  —  85  ouairsirrot  AT.;  GLP.  omettent  depuis  Tr.vty.aOra 
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a&zag  aocapzt'j  8sf  •  zvvixavza  7  &p  avfUKGmai.  Et  os  to 
vnoyxzzpiav  k[inscpv(x^[xsvov  stvj,  TsSvvjxoTog  zov  kpMpvov 86 
3  yS pantxou  zvy-ydcvavzog,  zy  auzy  |xs5o'8o>  xsvoOv  auro 87 
civ  ay-otg  to  15  ivzozOiKoig  88. 

Twv  os  s-£  rco'Sag  (ps/sojxsviov  89 ,  ^  fiiv  xapiyvhztg  90 
oaStag  dnsvOvvszat  91  jr^o?  to  CTOfsa  t^s  uzzipag.  Et  8s 
xara  tov  8d>paxa  vj  to  kmy  azzptcv  a  ft ivaOy,  ota  pdxovg 92 
iTno’Tiao-aasvov  ocuto  93  xocra  tov  ocwtov  zponov  dtoupsfr  94  Ta 
nspisyopsia.  Et  8s  twv  Xot7r«v  dfypypJvow  zb  xsootXatov 93 
Tzpacavaopapov  syxazasysOsin  96,  xaStsvat 97  tvjv  aptzzspxi 98 
yzZpci,  xav  piv  8ts<rnjxog  ? 99  to  zzdp.a  -rijg  vzzipag  bt  1- 
yaXav  tyjv  /stjoa  100  xara  to  |3a$cg,  xat  zb  xsyaXatov  101 
avtxQovnOh  ij.izay.vKzM  zolg  oaxTvXotg  102  sr^og  to  zza'fuov*™ ' 
snsiza  ip.§puovXxbv  via.  vj  104  Ssurs |0©v  xazaitdpavzag  103  oca 
fXsyp.ovyy  zov  azoptoy  p.ri  ^tdCizSat  106,  aXX’  kyyvp.aziz- 
(jLotg  107  Xinapoig  xai  8a^tXs'<7t 108  ypyzBat ,  kyxa&iapazi  ts 
xat  kp.Spaya.cg  xat  xazaitXdzp.aziv,  Snag  oiazzocjzog  109  Toy 
zzoptov  xcfUzOy  xaQ’  a  npoupqzat.  Ta  8s  51X07  ta  zav  i/x- 
Spvav,  st  fikv  aizsvSvvaivzo  110,  Tatg  sipyplvuig  ypysBat  p„s5o- 
8otg  1U,  si  8s  fjt-vj ,  svSov  oXov  ay  to  112  %oczazi[ivqvzoc  xo/xt- 
CsaSat  xaTa  fis/JOg,  cpvKxzzo'fisvov  113  [xri  zc  z&v  paptav  aizav 
StaXaSov  ev8ov  xazaXsKpOsirj. 

Msto  Ss  ty;v  ysipovpyiav  zaig  npbg  zdg  oKypavdg  zr,g 
vuTs'oag  sjrtjxsXstatg  114  ypycrziov.  Et  8s  xat  uip&ppocfia  yi- 
votTO  113,  xat  Ta’JTvjg  f^stc  1,6  zrjv  Sspansiav. 


jusqu’a  teOvwm'to;  inclusiv.  — 86  tt,v  tou  eSptou  L.,  rr,v  tou  iy-Sp.cu  P.,  3  u^poirtxcu 
omis  d.  E.  —  87  a’jTvj;  LP.  -  88  jvT0<J9j0[;  CM.  —  89  fonyepejiswav  ABCEFGJ 
LXNOPVeBaT.  -  90  wap**Xtai4  LP.,  w*P*jxi#iBs  JORVeTX.  —  91  iwu®...  X., 
«po  A.  —  92  (JtapxcS;  P.,  <Jta  paxc;  D.,  twtmr«»»[i.Evo»  LP.  —  93  xat  xara  ABC 
EFGJLTMNOPVeBa.  —  M  AxtpcSv  TXABCEFG JLMNOPVeBa. ;  Cornarius 
veut  ici  £taipo5voa  xevcuv  -ra  ~Ep'.E'/_oti.£va.  —  ?5  xsoaXtov  M.,  j;po<T^pap.»v  D.,  wpoo- 
ava^paoiAOv  T.  —  96  e-jxax0Etni  0.  —  97  xafltsva'.  xpi  W  M.  -®  aCiTOu  X?‘?a  LP. 
—  99  st«  BNOVeBa.,  eiDE.  —  >»»  tto  95p*  LP.  _  tw  xeossXicmM.,  avafxajew 
Trttt  M.  —  *«  TO  npo?  TO  0.  _  103  oroWLMP.  —  1M  %  xai  K.  —  105  xara- 
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s’il  ne  sort  pas  encore,  il  faut  rompre  et  enlever  les  clavicules 
elles-memes,  et  alors  le  thorax  sortira.  Lorsque  le  ventre  est 
baJlonne  par  suite  de  la  mort  du  foetus  ou  parce  qu’il  est  hydro¬ 
pique,  on  le  vide  par  la  meme  methode  et  en  meme  temps  les 
intestins  eux-memes. 

Ceux  qui  presentent  les  pieds  sont  facilement  diriges  par  leur 
inclinaison  vers  1’ouverture  de  l’uterus,  et  si  le  thorax  ou  le 
ventre  s’enclavent,  on  les  attire  a  l’aide  de  chiffons  et  on  evacue 
les  matieres  qu’ils.Contiennent  par  le  meme  mode  d’incision. 
Mais  si,  toutes  les  autres  parties  etant  enlevees,  la  tete  remonte 
et  se  trouve  retenue,  il  faut  introduire  la  main  gauche  etla  porter 
jiisqu’au  fond  de  l’uterus  si  la  dilatation  du  col  le  permet,  puis, 
apres  avoir  recherche  la  tete,  la  faire  rouler  avec  lesdoigts  vers 
1 ’orifice.  Ensuite,  ayant  fixe  un  ou  deux  embryulques ,  on 
n’eo^ploie  pas  la  force,  de  peur  d’enflammer  le  col  de  l’uterus; 
mais  on  doit  faire  usage  d ’injections  abondantes  et  grasses,  de 
bains  de  siege,  de  lotions  et  de  cataplasmes,  afin  que  le  col  se 
dilate  et  que  la  tete  soit  evacuee  comme  il  a  ete  dit.  Quant  aux 
fetus  qui  presentent  les  flancs,  s’ils  peuvent  etre  redresses,  on 
se  sert  des  methodes  decrites ;  s’ils  ne  le  peuvent  pas,  on  coupe  le 
fetus  lui-meme  en  dedans  tout  entier,  et  on  l’extrait  par  mor- 
ceaux  en  faisant  bien  attention  qu’il  n’en  reste  pas  a  notre  insu 
quelque  portion  a  l’interieur. 

Or,  apres  l’operation,  il  faut  employer  les  movens  usites  dans 
l’inflammation  de  l’uterus;  et  s’il  survient  une  hemorrhagie, 
vous  connaissez  aussi  son  traitement. 

mtpcwro;  ACT.,  xaxairsEpavTE?  BDEFGXKLMNOPVeBa.  Cornarius  donne  ici 
une  le?on  qui  change  beau  coup  le  sens  :  s-sito,  iu.€o'jc,i>/xbv  ha.  J  Siuzzavt  xaxa- 
irstfavTSE  eixiarcaacu.  Meu.'jxotw;  S$  S<.a.  <pX6f«ov>iv,  x.  r.  X.;  c’est-&-dire  :  a  en¬ 
suite,  avant  fixe  un  ou  deux  embryulques,  on  l’attire.  Si  au  contraire  I’orifice 
n’est  pas  dilatd,  on  n’emploie  pas  la  force,  etc.  »  —  106  xtsgEoOat  P.,  fiiaZta  M., 
u.f.  omis  d.  X.  —  107  LP.,  Xtxajci;  omis  d.  T.  —  108  T.  — 

109  (WrctvTs?  P.  —  ho  &-su0OvotTO  ACG  JLMNOP  VeBaT.  — pMUue  GLP., 
XfroSii  omis  d.  T.  —  “2  a.jT0  $  g).cv  LP.,  xaTaTSfivotTO  M.  —  113  ipuXarrojiEvot 
LP.  —  IM  igifUmi  ABCDRT.  —  »»  ytvsTai  LP.  —  »«  iyen  EX.j  P. 
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IloXXsrxig  [J-STz  zrjv  zov  2  zpMpvov  xo/xiSy)V  a-y vzziyzzyx 
v.yzy 3  rJ]V  vazzpav  zb  yopiov,  o  Srj  *  vm  ozvzipiov  v.yj.zizyt. 
Aizazazog  plv  ovv  zov  azou.iov  zrjg  pvhzpyg  vm  cxiizov  zov 
yopiov  omolzkvp.ivov  5,  vm  Ttypd.  zt  pipoq  zrjg  vazipag 
aftxipoz&Sig  (7vv-azpzu.iJ.ivov c,  paazri  kazh  ri  v.oputiri.  Tyjv 
7  yp  fiipa  rriv  otpiazzporv  Bzppriv  vm  'kzkiTcyap.zvriv  7  zig  zb 
(bocBog  ozi  vxBiivoct ,  vm  vnonzabv  zb  ozvziptov  8  IxSaXXetv. 

Et  0£  r.poar.zzvvbg  eiyj  -5  9  zrjg  vazipag  zzvBp.ivi ,  vaOii- 
vz.i  p'zv  10  6p.oiag  zrtv  yzipoc,  av'/lyplcrjov-y. 11  SI  zb  yopiov 
zzivztv ,  avj  sir’  zvBzizg  12  Sta  rov  tt;;  TtpoTzzdazoug  13  oo'Sov, 
p^Ss  p.zzy.  fJ.y.g  iayypxg ,  aXX«  TZZiBrivioig  u  zb  r.p&zov  p.zzy- 
7 stv  zig  -a  TrXsfyta,  zft  vm  zrj  13  izzpayipovzoc  zizy. 16  xstta 
zzoabv  zvzovcozzpov  •  inorvovu  yxp  ovza  vm  xmXvzzai  zrjg 
Tzpoasvazag  17 . 

Et  SI  ij.zu.vvbg  zvpzOzii)  zb  azopxov  zrjg  vazipy.g ,  rat?  dpr,- 
uAvvig  r.pog  zovzo  ypr\ aziov  9zpy.~ziy.tg.  Et  Ss  p.r,  daBzvrig  ri 
ovvyutg  ctvj ,  xat  7zzy.pruv.oig  ypijaBxi  vm  v7zy.zp.oig  18  ev 
yjyzpv.  Sta  taiv  y.p'jjpxzGYj .  Rat  si’  oiy.azy.ip  zb  azopiov  zrjg 
vazipy.g ,  v.y.Biivzy. 19  zr,v  yiipy  zzzipzziov  zZilvziv 20  dig  ziprr 
zou.  Et  Se  fjwjS’  oStoj  voptaOzir) ,  ou  ~poartvzi  zapdzzzaBai  ‘ 
/ae9’  r,pipy.g  yap  bhiyy.g  pvo-tjaccj  21  xat  oiyj.vop.zvov  z eg 
iySipyg 22  zv~.ir~.zi .  AXX’  size!  23  -ij  Su7«St«  vzoylry  zz  24 

l  sxXw^su;  HK.  —  2  too  omis  d.  C.,  t*  omis  d.  X.  —  3  xaTa  omis  d.  LP. 

-  <  6  omis  d.  M.,  real  omis  d.  EX.,  ^eutejcv  BDEHJKOPBaX.  — 

5  a— gXs).£![mas\icu  JNPVeBa.  —  6  <rmsrauivog  M.  —  7  XsXsretouiixv  ABCFGLO 
PVeBaT.',  XeXsittopUvav  N.  —  «  £eute?ov  ACNX.,  ez-SoXeT  LP.  —  9  to  NPX.  — 
10  xa0tsv«i  Si  ip....  R.  _  n  oujaSatvcvTa  P,  (rap.Savcvra  LG.,  <Js  ip.o£a;  to  GLP., 
TEtvE'i  D.,  ^tsTEWEtv  GLP.  —  12  p.E',  5-re’  sO0e£*;'  D.,  y.r.S’  EoiEta;  ABGEFGLfI 
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CHAPITRE  LXXV. 

DE  LA  RETENTION  DU  DELIVRE. 

Souvent,  apres  l’expulsion  du  foetus,  le  delivre  est  retenu  dans 
l’uterus.  On  l’appelle  aussi  Deuterion  ( secondines ).  Or,  si 
l’orifice  de  l’uterus  est  dilate,  et  si  le  delivre  lui-meme  est  de- 
tache,  etreste  enrouleenbouledans  quelquepartiedelamatrice, 
il  est  tres  facile  de  le  faire  sortir.  En  effet,  il  n’y  a  qu’a  introduire 
dans  la  cavite  la  main  gauche  ehauffee  et  enduite  d’un  corps  gras, 
et  expulser  l’arriere-faix  qui  se  presente. 

Si,  au  contraire,  il  est  adherent  au  fond  de  l’uterus,  on  doit 
de  meme  introduire  la  main,  saisir  et  tirer  le  delivre,  non 
pas,  toutefois,  en  droite  ligne  dans  la  crainte  d’un  prolapsus 
de  lamatrice,  ni  avec  une  grande  force;  maisil  faut  1’amener, 
d’abord,  avec  douceur  en  le  tirant  de  cA,  de  la,  sur  les  cotes,  et 
ensuite  un  peu  plus  fortement;  car  c’est  ainsi  qu’il  obeit  et  que 
son  adherence  se  detruit. 

Dans  le  cas  ou  l’orifice  uterin  se  trouve  ferme,  on  doit  em¬ 
ployer  les  moyens  deja  decrits  pour  ce  cas;  et  si  les  forces  de  la 
malade  ne  sont  pas  affaiblies,  on  doit  user  des  sternutatoires  et 
faire  des  fumigations  aromatiques  dans  un  vase.  Si  alors  l’ori- 
lice  uterin  se  dilate,  il  faut  introduire  la  main  et  s’efforcer  de 
tirer  comme  il  a  ete  dit;  et  lors  meme  que  de  cette  maniere  on 
ne  reussirait  pas  a  faire  sortir  le  delivre,  on  ne  doit  pas  pour 
cela  se  troubler ;  car  au  bout  de  quelques  jours  il  se  putrefiera 
et  tombera  dissous  en  sanie  ichoreuse;  mais  comme  1’odeur 

OPVeBaTX.  —  13  tOs  irrwasu;  R.  —  u  ABCDFNORVeBa.,  m;9a- 

viu;  X.  —  15  rf,  ^EUTs'aa  wapao...  D.,  vrii  xat  irn  M.  —  16  xzl  E.,  xcr-ci  to 
mail  NOVeBa.  —  17  tv;;  tc pooaosa;  X.  —  >8  ussa-icu.'.7;  D. ,  irpt.up.-n rpa  T. 
GLMP  omettent  depuis  rout  iisr.u.ha.iz  jusqu’a  tt;  Sorepa;  inclusiv. —  >9  xa6ie- 
v«  LP.—  Hi) jcv.  P.  -  a  y. u^oat  T.  —  22  £tv  omis  d.  M.  —.23  &x’ 
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TTF.PT  K.A.T2E.Q2  I2XIAAfiN. 


fffvjvot  xae  ordpxyov  dvotxphzi  25 ,  8vp.icr.riov  rx 26  xaraX- 

fo)la  •  OiOOY.{[XXGTXl  27  OS  TO  YXp§XpjnpoV  28  jcat  Ta  gy}^« 

<rvxo:. 

ei't  rii  ABCDG  JLMNpRBa.  —  24  ts  /.a!  LP.  —  25  v  J.  —  26  omis 

d.  CEX. —  27  ^ oxifxaadai  A E X Ba. ,  i'i  omis  d.  CT _ 28  xafxS’apGv  M.,  -roc  omis 

d.  ABCTEFGLMNOPVeBa. 


OCT'. 

nEPI  KATSEfil  1  IEXIAAns. 

ho- ip  6  S.aoc,  outo)  xoci  to  io/Jo'j 2  7:X^0og  y^o- 

TYjtog  ttcrtv  iftera/xsvdv 3  tyjv  xayoiv  cazxirzi.  Oytag 4  <jyy 
iTr^oxpotvjg  ®vjcrtv  ‘  «  oxdobibiv  vtco  loyixtiog  xpwtyq s  to 
ioyjov  kiiorxrca  6,  oStvst  to  oviXog,  xat  yalbvvrxt 7  pjj 
xccvOiaoi.  »  Asf  robvv  y.dcjrtxuSx  8  xat’  sxsTvov  pxXiorx  rov 
to7:ov  9  xzkiv  h8x  to  apOpov  z£{otxzxi  •  oyta  -y^/5  av ,8 
to  nXzovxto'J  vypov  c-rtpovOifri  H,  xat  o  toifSg  ix  tvjg  ou- 
Xvjg  TvjY'JovpiVoq  ovyln  to  ooroiJv  imooicriTXi  12  •  ojo  xat 
ayot  ovyybv  fixOov g  kvrxvOx  Si?  tyjv  y.xvotv  kpyxCzoSxi.  Ot 
os  vzatzpoi  rpiic,  13  zoyxpx g  cixpiyovoi  xatovtsg  ,  plccj  pb) 
cm fifai  xocta  tyjv  v.oiXdzrirx  rov  ocpxipapxrbg ,  iripccj  14  os 
avsnipa  rov  7 ovate g  y.xzx  to  sxtog,  xat  zplrriv  doaripa  tov 
sxtog  xoTpx^xlov  y.xrx  to  oxpxutibbnpbv  15. 

1  l^xaucsM;  DR.,  iay.a^uv  BO.,  raxiaiJos  CF.  —  2  toyicv  LOVeBaT.  —  5 cHa- 
vigt<xu.svov  X.  —  4  gutoi  fouv  EX.,  6  'tacox...  J.  —  5  ^povtot?  R.  —  6  sSsrrrnu  ABF 
MNoVeBaTij  l?i«tawtai  e»Wt*  D.,  Svtvsi  T.  —  2  XcSttgc;  6.,  it>i  BDEFGJLMNOP 
YeBaX.,  xzuBast  tous.  Cet  apborisme  est  le  60'  de  la  6'  section,  Edition  de  M.  Littre, 
ou  il  est  ainsi  con?u  :  oxoscunv  u-o  layj.iS'c;  i tcyXoatthcim  yoovir,;  to  iox;.ov  i\i utx- 
Tat,  toutsW.  TWCSTat  to  oxs'Xg;  ,  xat  -/_o)Xo5vrai ,  r.v  u.T,  xaufcWtv.  «  Quand  lacuisse 
sort  chez  les  malades  atteints  de  coialgie  ancienne,  le  membre  inferieur  s’atrophie 
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fetide  tourmente  la  tete  et  incommode  l’estomac,  il  faudra  faire 
bruler  des  parfums  convenables*.  On  recommande  pour  cela 
la  cardamome  et  la  figue  seehe. 

*  Faire  usage  alternativement  des  sternutatoires  et  des  parfums  conrenables 
(Dalechamps). 


CHAPITRE  LXXVI. 

DE  LA  CAUTERISATION  DANS  LA  COXALGIE. 

De  meme  que  cede  de  1’epaule,  1’artieulation  de  l’ischion, 
separee  chez  quelques  malades  a  cause  d’une  grande  quantite 
d’humiditevreclame  la  cauterisation.  C’est  pourquoi  Hippocrate 
parle  ainsi :  «  Chez  ceux  dont  une  coxalgic  chronique  a  separe 
l’articulation,  lajambeperit  de  consomption,  et  ils  deviennent 
boiteux  si  on  ne  les  cauterise  pas. » II  faut  done  ici  bruler  pre- 
cisement  dans  l’endroit  ou  rartieulation  s'est  deplacee;  car 
c’est  ainsi  que  l’humeur  surabondante  sera  dessechee,  et  le  lieu 
de  la  picatrice  venant  a  se  resserrer  ne  pourra  plus  recevoir  1’os. 
C’est  pourquoi  ii  est  necessaire  que  la  cauterisation  soit  faite  tres 
pFofondement.  Or  les  modemes  font  trois  eschares  dans  leurs 
cauterisations,  une  en  arriere,pres  de  la  cavite  on  seloge  la  tete 
de  l’os,  l’autre  a  la  partie  superieure  externe  du  genou,  et  la  troi- 
sieme  au-dessus  de  la  malleole  externe,  a  1’endroit  le  plus  chamu . 

et  ils  deviennent  boiteui,  a  moins  qu’ils  ne  soient  cant^risfo  (t.  iy,  p.  578).  »  — 
8  xavraMsc  omis  d.  T.  • —  9  too'-cv  Ye.  —  10  aito  pour  av  to  AT.  —  elrf  scvfcn  T. 
—  «  ABCDEF6 JLMOPBVeBaT. ;  M.  omet  depuis  &!Pave»s»  jus- 

qn’k  to  otrroOv  inclusiv.  —  13  Tpolot  B.,  eax*P°'JS  F. ,  lo^ ocpsu;  LP.  —  14  STspoi; 
LP.,  dvMTspoo  LP. ;  M.  omet  depuis  too -yovaTCT  jusqua  avaTspa  inclusiv.  — 
IS  XapXM^SffTSfOV  P. 
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nEPI  SYPIITftN  KAI  KHPHBf. 


oz'. 

nEPi  rrpnrnN  kai  khpign 

jjBpi  zS>v  lv  ISoa  avptyyav  aTiouzovvzog  zov  zo'nov  ota- 
Xafstv,  ouSiv  i xv  £«)  /Jtpov  StaXe^Sijvat  npozspov  i zspc  twv 
yaBdkov  ovpfyyanf. 

H  toivuv  avor/i  2  xo'Xiros  iffrt  zs.zAap.ivog,  izocag  3  ovw- 
ouvic,  Iv  tor;  it Xsiazotg  zav  popiav  4  cvviazipsvog  •  'jmzott 
Si  zv.  froXXa  sc  aTzouzYiudczav  pr,  xAag  OspznsvSivzav.  0 
Si  tvXos  vact-fl  3  tis  Icti  xai  Xsuxv)  xai  aviypog  ca/sS,  Sto 
xai  avwSuvos,  fAi^Tc  AsSbg 6  prizs  vsvpov  biazslvovzog  sig  ~ 
uuzy)V  '  xai  Tteri  ptiv  <gripbq  6  yo'Xnog,  r.ozl  Si  yg9vypa<7pi- 
vog 8  ‘  to  S’  vypbv  ots  psv  aStaXstirrcas  9  fipsztzc,  dzs  Si 
xai  IvStSoifft,  y.a-ra  Ttvas  yaipobg  anofpotzzopivov  10  tou  ere- 
pttou  xai  auStg  avaazopovpivov.  Rat  11  tzozs  psv  si’s  gotoSv  12 
at'  crvpiyyzg  anoizspaxovvzai ,  tzozs  Si 13  si’s  vsvpov  vj  aXXc 
Tt  t5v  yvpla v  f Lopfav  14 ,  rj  suSutsvsrs  oucat,  13  oxoXtai , 
xat  16  "A  povozzopoi,  73  mlvGzopot.  Tzg  psv  ouv  stc  aanj- 
pic/.g  psyalag,  73  vsvpz,  73  zivovzocg  aOqto'kd-yovg,  rt  zbv 17 
uTre^tuxoTa ,  ^  Tt  tg>v  vvptav  ya^Yjxoyaas  popiav  18,  vj  ouS’ 
oXwS,  73  19  fAETa  jzoXkrjg  xat  zsyviyJng  yiipovpyyzsov  sAa- 
§etag  ‘  Ta?g  Si  loinodq  to'vSs  tov  zpoizov  s'fysiprlGops.v  20. 

Zypstaffo'psQa21  izpoztpov,  si  psv  22  su&jtsvyjs23  sir],  vozsc- 
pla,  si  oi  ffxoXta  24,  bizvprtva  svxapizsi  •  zoiodiza  os  sict  za. 
yaGGizipwa.  xat  tmv  /aXxwv  Ta  Isnzdzaza.  Eo’  wv  Si  Suo  73 
7rXsova 23  Gzdpitx.  stVt  773  Sta  to5  nvp^vog  26  cyj psidast  prj 

1  ireft  (Tjol-v-vi’j  xat  xnpicu  D.,  xr,picu  ACDETFGHKMP.  —  2  nipt?  BCDRX.  — 
3  TC£00>;  R.  —  4  (ioptTMv  F.  —  3  vaort;  C.,  avaory,  X.  • —  6  pXs£i>;  0.,  pXsoo;  P.  — 
1  si;  omis  d.  LP.  —  8  xaeu7p*tvc>5vc;  ABCEFGTXJLMNOPVeBa.  —  8  i^tx- 
ael—m;  K.,  a^iaXujcro;  Ve.  —  10  arocsaTTCfts'vG;  D.  —  41  xat  omis  d.  P.  —  12  si; 
toogutov  ai  cjpt-^...  M.  —  43  ^s  x*t  si;  GLP.  —  44  acpicov  omis  d.  R  ABCDFGH 
JKLMN  OPVeBaT.  —  43  fi  at  oxoXtat  C.  —  46  xat  omis  d.  P.  —  47  tov  omis  d. 
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CHAPITRE  LXXVIL 

DES  FISTULES  ET  DES  CERIONS. 

Cornme  c’est  ici  le  lieu  de  traiter  des  fistules  de  l’anus,  il  ne 
serait  pas  hors  de  propos  de  disserterd’abord  sur  les  fistules  en 
general. 

La  fistule  done  est  une  sinuosite  indpree,  jusqu’a  un  cer¬ 
tain  point  indolente,  sprvenant  dans  beaucoup  de  parties  du 
cprps,  inais  resultant  le  plus  souvent  d’abces  malhabilement 
fraites .  L’indurgtion  est  pne  sorte  dp  chairpoippacte,  blanche  et 
sans  humidite,  a  cause  decela  aussi  indolente,  parce  qu’elle  n’a 
ni  veines  ni  nerfs  dans  sa  texture.  Le  conduit  est  tantdt  sec,  tan- 
tpthupiide,  et,  dans  ce dernier  cas,  ou  l’humeur  coule  sans  inter¬ 
ruption,  ou  parfoiselle  s’arrete,  son  orifice  setrouvant  par  occa¬ 
sion  pbstrue,  puis  se  rouvrant  de  nouveau.  Or,  les  fistules  se 
tenement  tantdt  dans  les  os,  tantdt  dans  les  nerfs,  et  tantdt  dans 
quelqu’autredes  parties  nobles.  Leur  trajet  est  droit  ou  sinueux, 
et  elles  pnt  une  ou  plusieurs  ouvertures.  Nous  n’operons  pas  du 
tout,  ou  bien  pops  operons  avec  beaupoup  de  prudence  et  de  pre¬ 
caution  celles  qpi  interessent  les  grandes  arteres,  les  nerfs,  les 
tendons  importants,  la  plevre,  ou  quelqu’un  des  organes  princi- 
paux.  Quant  aux  autres,  nous  y  mettrons  la  main  de  cette  maniere . 

Nous  les  explorerons  d’abord,  si  elles  sont  droites,  avec  (le 
manche  d’  un  scalpel ;  si  elles  sont  sinueuses,  avec  une  sonde 
a  deux  noyaux,  flexible ;  telles  sont  les  sondes  en  etain  et  en 
cuivre  tres  minpes.  Quant  a  celles  qui  ont  deux  ou  plusieurs 

ABGEFGLMNOPVeBaTX.  —  «  p.cptcav  omis  d.  X.,  cu  SXe;  ACJ.  —  «  r, 
*<u  [is-ri  ABCFG  JLMNOPYeBa.  —  20  iy# tP*oo>s8a.  PBa.  —  21  oSv  cpo'rspov  M. 
—  «  y.xi  si  Itsv  DHKR.  —  23  frjrsvsi;  im  EX.  —  2i  osoXisu  EX., 
ABCEFGLNOPVeBaTX. ,  sup«yc;  six.ap.-si;  M. ;  GLP.  omettent  depnis  si 
Si  jusqu’a  y.icroiTsptva  inclusiv.  —  8  wXstevx  EGHJKLP.,  srls'sv  T.  —  2S  OT,^VC.J 
ATXBCEFGLNOPVeBa. ;  to5  omis  d.  C.,  rafisiassw;  R. ,  or.;x stares 

UO 
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neiQo'psvx,  xX  jVovtss  21  tov  xoXttov  Se’  ivog  tcov  <jt opicov ,  hr 
z?jg  atg  zx  \oir.x  azopix  tgu  yXvap.xr.og  Sto'Sou  48  svpqzopzv 
airs  pa  7iOAvz~.op.og  29  icrriv  sfrs  30  rlalovag  zipty-ysg.  Kke 
ptzx  34  Tvjv  zvipstaziv ,  «  pd  ar.iro'hr,g  32  o  xokrrog  dr,  y.x'i 
xzivbg,  y.x.9sosi  pylng  33  toStov  arcXeSffams 34  <ra;>^ ,  zara 
to  oexseov  xyf,px  tov  tuXov  nsptiXeapev  33  to?;  ovu<*ev  v?  tyj 
ax/xij  tou  ape/Jov  30  dnoigvovzag  •  se’  Si  xat  nXdzog  ayoi,  zx 
icsptzzd  37  tmv  eapdxtov  napcxipazaov  ■  Et  os'  -ya38  py  knt- 
~olr,g  aXXa  Sta  [id.9ovg  an’  bp9bv  yaps?39,  xypig  ov  §vv6pe9x 
xxzx  px9og  au-ov40  SesXo'vtsc,  zara  xuzXov  napiakapsv  oXov 
tgv  tuXgv  4 ' .  Et  Ss  te  outoO43  TisptlsiTZOtzo ,  Gxpp.dy.cp  Y.XV- 
zziy.rpiS  TOU-O  domxv^zopsv .  Et  Ss  7roXug 44  wv  oxpp.dy.cp  pr, 
nseSoizo,  y.xuzYiptoig  43  ai^npoig  zovzo v  ixyxpdaopzv . 

Ee  Ss  se’s  ootoSv  tq  07jp-yj*  46  yxxxkrjjoi ,  xr.xMg  pav  ov47 
touto  fxovov  Sucofisv,  zszspr,oovtap.evov  48  Ss  yj  aXXwc  mag 
QiszOopozog 49  outou,  to30  ustiovSo;  oXov  St’  szzottsuv31  ovte- 
9szcnv  napiakapav ,  si  Ss'oe32  updzepov  zpvizdvcp  czapizpvTZtj- 
coevzsg  •  sets  «yo£  SetiXotj;  33  pdifov,  dza  uypt  pvslov  seyj 
namvSog 34.  Ee  Ss  xal  gotouv  v~spiyoi  Y.x9d~io  xtzoy.xv~ 
XtsSsv,  ocKonptzopsu 33  ocozd.  AaSo'v-sg36  guv  Suo  zskxp&vxg, 
to’J  psv  dbg  tyjv  pszo'zvjzx  zep  sSsyovzc  unoSxXovpsv  hzzLcp 37, 
ccjxzacjopav  zs  38  ocuto  Se’  vm>pizov  •  tou  Ss  Xoettou  Tiayu- 
zapov 39  ovTog  v;  xat  s|  soe'ou60  czsmiripavov,  bpoicog  tyjv  psxb- 

Corn.  —  27  zausavrs;  ABCFG JLMNPVeBaT.,  .u-urav-rs;  D.  —  28  &0£cd  JR., 
Jw<Sci>;NVe.  —  29  soXuoTcpLaTo;  ABCFGLMNOPVeBa. —  :0  t.ts  LMKPVeBa.— 
31  xat  xaTatr.v  EX.  —  32uivomisd.  D.,  EitwroXa;  FBa.,  eoimcoXusD. —  33 ojuXr,s D. 
—  34  amXtoeavTs;  D.,  aircuXuaavTS;  R.,  u.aXr,  EX.  G.  And.  et  Corn.,  ainsi  qne  Ve 
et  Ba.,  mettent  lavirguleavant  auD.tp.  G.  And.  traduit  ainsi :  « sealpellofigura  com- 
i)  modiore  callum  tollemus.  «  Corn,  ainsi  :  «  et  scalpello  callum  juita  propriam 
»  figuram  auferemus. »  —  35  J'ts'Xwu.sv  BEG JLOPX. ,  rsptJtsXti>ii.Ev  M.  — 36  au.r.X;c’j  AC 
VeBa.,  wemSuovte?  M.  —  37  SEperra  te  tS.v  P.  —  33  fs  omis  d.  EX.  —  39  ^oeTvT., 
BXftS  s5v  LP.,  JuviptESa  ATXBCDEFGJLMNOPVeBa.  —  «aur5v  M.  —  «  oXcv 
tod  to'ttgd  M.,  oXod  to  xoiXov  GLP.  —  42  ToiaiiTCU  DFGNVeBa.,  TctauTo  LP.  — 
43  xauorr.pS)  P.,  tootod  ELPX.  — 44  itoXXa;  LP.,  tpappEcbtev  LP.  —  «  xaucrrYiptoij 

VeBa. — 46  trSpi'  AER.,  si  xaTaXctfTi  L.  —  47  ieedod  AC.,  u.sv  civ  P.  _ _ 48  TEpr.^c- 

DtoutEvou  ABCEFGNOVeBaTX.,  TEpw^oviaasDoo  LP.  —  49  StaoSsooTot  D. ,  J’tE'jflo- 
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ouvertures  et  qui  ne  se  pretent  pas  a  l’examen  par  la  sonde  a 
deux  noyaux,  nous  ferons  une  injection  dans  leur  trajet  par  un 
des  orifices,  et  au  moyen  du  passage de  l’injection dans  les  autres 
ouvertures,  nous  trouverons  s’il  v  a  une  seule  fistule  avant  plu- 
sieurs  orifices  ou  s’il  y  a  plusieurs  iistules.  Apres  cette  explo¬ 
ration,  si  le  conduit  est  superficiel  et  etroit,  nous  l’ouvrons 
avec  un  bistouri  aide  de  1 ’introduction  d’une  sonde,  puis  nous 
enlevons  la  callosite  en  raclant  avec  les  ongles  ou  avec  le  tran- 
chant  du  bistouri,  suivant  la  disposition  qu’elle  affecte ;  s’il  est 
large,  il  faut  retrancher  les  parties  inutiles.  S’il  n’est  pas  super- 
tjciel,  mais  qu’il  s’avance  profondement  en  droite  ligne,  nous 
l’incisons  aussi  profondement  que  possible,  en  detachant  cir- 
culairement  toute  la  callosite,  et,  s’il  en  reste  quelque  chose, 
nous  detruisons  ce  reste  avec  un  remede  caustique.  Si  une 
portion  ne  cede  pas  au  medicament  caustique,  nous  la  brulons 
au  moyen  d’un  cautere^en  fer. 

Lorsque  la  fistule  se  termineaunos,  nous  nous  contentonsde 
ruginer  celui-ci  s’il  n’est  pas  malade ;  mais  s’il  est  carie  ou  atteint 
quelque  autre  corruption,  nous  enlevons  tout  ce  qui  est  malade 
a  l’aide  de  tenailles  tranchantes,  et,  si  cela  est  necessaire,  nous  le 
perforons  d’abord  avec  un  trepan  soit  qu’il  soit  malade  jusqu’a 
la  seconde  lame  seulement,  soit  qu’il  le  soit  jusqu’a  la  moelle. 
Mais  si  l’os  est  saillant  comme  lorsqu’il  est  fracture,  nous  le 
sgions.  Prenant  done  deux  bandes,  nous  placons  Pune  par  son 
milieu  sous  l’os  preeminent  que  nous  faisons  soulever  par  un 
aide ;  quant  a  l’autre,  qui  doit  etre  plus  epaisse  et  faite  en  laine, 

pore?  G  LP.  —  50  T0-  ~-c  J.  _5i  J,’  ir.Ttior,  J.  _  52  E->  l  P.  - 

53  Stswnoii;  tons.  II  est  evident  que  ne  presente  ici  aucun  sens  raisonnable; 

aussi  ai-je  dd,  malgre  runauimite  des  manuscrits,  remplacer  ce  mot  par  celui  de 
StnXcn;  propose  deja  parCornarius  Cette  le?ondonne  une  interpretation  chirurgicale 
exacte,  et  je  suis  convaincu  qu’elle  est  celle  de  Paul  denaturee  par  les  premiers  copistes. 
_ M  xs-ov8=toc  ABCEFGLTNOPVeBa.,  im  mwov8o; omis  d.  M .  - 55 i_„pT;(Kfitv 
J.,  aOrS  LP.,  auro  omis  d.  DR.  —  55  XaSwvTa;  LP.  —  57  oaHa  6'k  LP.  —  58  Tt 
omis  d.  LPR.,  aira  ABCDNOVe Ba.  —  59  LP.  —  60  £p«ot>  b.  — 
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tvj-!z  tyj  vito  ■  to  61  sfftlsy  ifpbcpfio'6ocvzi$  eocpiu,  y.a]  fag  &pyai 
xa.~a  Xa§ovzsg6i,  3t’  cn> zov  zo S  zikap&vog  tyjv  aipya  zaf® 
itsXev(7dfJ.£V  e XxeaSai,  ha  ixrt  zol£  bSovai  zov  zipcovog63  rj  fap% 
ota^ahoizo 64,  zat  Svza  usv 65  rjftelg  zrjv  ajzdzzoiaiv 66  ttoisu- 
l uQa . 

fanov  81  ndpitfo  zi  tmv  yvprjV  vnofeizSti  6t5v  vni£a*$>§  67 
V  vcoziatog  pzvsXbg 68  r,  zt  foioursv,  Iv  ra  boionzitf  p  npt&iv 
bazovV  [xriviyyoovXaxa69  vnoQaAovu.zv .  Rav  up  riihovQoi  81 
toy  bazzov  p  avvz/zia  ‘°,  eXsv  81  zara  zutfXoy  ■pjpsjbv  sir) 
capahg,  otizoitpiaziev 71  auto  zara  fov  baoibv  zponov  ■  aSu- 
vatov 72  7 a/s  zara  zyzXcv73  r.zpir.Xzdu.zva  baza  aapya>9fjvai. 
OfJLGias  31  74  Et  bmonipdzaaig  baziov  tjx.ziov  apBpov  tzztz&j- 
Sot 75 ,  auo-piaziov  bcvzrjv.  Rat  st 76  oXov  81  TrcXXaztc  bazovv, 
ciov  fr/j/yg77  57  zl/szlg  ^  y.vr,u:n 78  r;  Tt  zoibvzo^  QizzOo- 
cibq  79  Ettj,  oXov80  dpaipzziov.  Mripcv  81  zEsaXvjy,  yj  to^tov 8\ 
yj  vazialov  crno'vdvXov  n£Tzov9oza,  hp/piplZziv  8‘  Mperfrriz&V , 
Sta  rov  83  Iz  tSv  T.aoay.uiii'J's;v  ocpfnptStv 84  te  zat  ©Xs§av  zat 
rav  aXXav  zu/Jtav  /xo/stav  ztvSuvov.  Asf  ouv8S  rov  uJOooov 
Tfituwjv86  Ttpazzdv  iv  zoig  z«0’  fz aaza  navzayov  9zaiv  zi  Hat 
yeizvtaaiv  zat87  avyyzvziaV  Tav  r.zzov9ozav  s~iayoz6vu.zv6v 88 
aootav,  uAyzQbg  zz  zov  89  voapaazog  zat  /sapjv  zij g  toD  zk- 
fivovzog  8yvaa=ag. 

Rat  to  zvj/stov  90  31,  xoXzog  ov9*  cvpiyycoSriq  [xzXczdSzc 

61  Tb  omis  d.  ABCFJO.,  ogts'b  X.  —  62  xstTaXaSovTs;  LPT.,  auToj  omis  d.  P.  — 
63  WOto'vT05  C.  —  6*  fagfetro  M.,  (Starve-.  X.  —  65 p.sv  omis  d.  ABCEFGJLMNO 
PVeBaTX.  —  66  i^tatv  ABFGJLMNOPVeBa.,  asroT?t7MGtv  C.,  i7cir,Go'iAS0a  M. 
—  67  Osrsfoxofoc  E.  —  68  (is'Xcs  P.,  ■>;  TL  tmv  toloutwv  RT.  —  u.wty.MuXa*a  DBa. 
[Mlvt-yxoouXoois;  P.,  u.wj^«so>.aKi  M.- —  70  u.r.  •xzmvBozos  £k  rcu  ostssu,  5).5i» 

Ba.,  u-r,  -£-ov6c'tc;  toD  o<j-3cu  f  suvs^sia  BEFGLNOXVe.,  u.t,  s£jtcv6s  <?s  tsS 
iv-zVJ  r,  Vj'isyj'.cr.  DJ.,  u.r,  x£-o-/6ctc?  <5s  to-j  outs'ou  si  mnir/aa.  AT.,  ttr,  -:-ov8or5; 

oots'ou  ei  c-niyiiz  C.,  iat,  ir£7rov0o'7o;  tou  otrrs'cu  7  <rjvs/.sia  P.,  u.7)  «skcv0otc;  #£ 
tc5  outso'j  st  guvs. . .  (lereste  en  blanc)  M.,  zu*).»  P.  —  71  usorptoTscv  R.  —  72  icK- 
i3.za  LP.  —  "3  Tbv  xuxXov  L. ,  zara  zuxXm  P.,  Ta  zzzi  xix Xov  X.  Cornarius  Teut 
wsfBtvsuo'asva  aa  lieu  de  wsj tsAsoptsva ,  et  traduit  :  «  fieri  enim  non  potest  ut  ossa 
0»ae  circum  circa  flatum  eicipiunt,  came  inducantur. »  Mais  cette  lefon  est  verita- 
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noiis  adaptions  egalement  son  milieu  a  la  chair  qui  est  sous  1’os; 
puis,  saisissaiit  par  en  bas  Ses  bouts,  nbtis  prescrirons  d’abais- 
ser  la  chair  par  le  moyen  de  cette  bande,  de  peur  que  les  dents 
de  la  scie  ne  la  dechirent.  C’est  ainsi  que  nous  faisons  la  resec¬ 
tion. 

3Iais  lorsque  quelqu’une  des  parties  nobles  est  sous-jacente, 
telles  que  laplevre  ou  la  moelle  epiniere,  ou  une  autre  semblable, 
avant  d’exciser  ou  de  scier  1’os,  iibus  placons  au-dessous  de  lui 
1 ’instrument  appele  meningophylax.  Quandl’os,  sans  etre  malade 
dans  sa  continuity,  se  trouve  pourtant  denude  de  toutes  parts,  il 
faut  le  scier  de  la  meme  maniere;  car  il  est  impossible  que  des 
os  flottant  Cri  touS  sens  Sd  revetent  de  chair.  De  meme  si  le  bout 
de  1’os  pres  d’une  articulation  est  malade,  il  faut  en  faire  la  resec¬ 
tion  ;  et  si  parfois  la  totajite  d’un  os,  comtne  Id  cubitus,  le  radius, 
le  tibia  ou  quelque  autre  sdmblable,  est  earied,  on  doit  l’enlever 
entjerdinent.  Toutefois,  si  la  fete  du  femur,  ou  l’isehion,  ou  une 
vertebredu  dds  est  malade,  il  faut  s’abstenirderenlever  a  cause 
du  danger  qui  resulterait  du  voisinage  dds  arteres,  desveines  et 
des  autres  parties  nobles  adjacentes.  C’est  ainsi  et  d’apres  cette 
methode  qu’oh  doit  agir,  Cri  ayant  toujours  etpdrtout  egard  ala 
position,  au  voisinage  et  du  rapport  des  parties  inaladds,  de 
rndme  qu’a  la  grandeur  du  mal  et  a  la  vigueur  des  forces  da 
patient. 

Le  cdrion  est  un  conduit  fistuleux  qui  est  arrose  par  une 

blement  moins  naiurelle  que  celle  de  notre  texte.  — :  74  9i  x&l  -h  imiz...  JNO., 
9k  i  a-'-.. .  ABCFPVeT.,  91  /.at  tt  X.  —  7i  fctabfct  M.  —  78  xai  £:;  n., 

si  omis  d.  EX.  —  77  miy.st;  F.,  -iyrr,  P.  —  78  to,  F.  —  79  ssScpo;  EJBaX., 
i?8 opc5  Ve.,  soScpoTOc  ABCFGLMOPT.,  EtpOcpcuri  N.,  D.,  r.  pour  tin 

ABCEFG  LM  NOP  VeTX.  —  *»  5ttcv  GLP. ,  icpslav  ABCEFGNPVeTX. , 
ibz>. ici  MO.  —  8i  iajjyiv  BaT.,  vw-riaiev  DJKM.,  varao  P.  —  82  y.etpi&w  HKR. 

—  83  9i a  tmv  LMOPX.  —  84  rs  zai  oXsSaw  xai  tSv  aAXeov  xupiav  puptav  est  omis 
d;  ABCDFGH  JKLMNOPVeBaT.  —  83  9C  ov  G  LM.,  <SV  av  P.,  £!%s;  pour  Sf. 
civ  EX.  -  86  c3ra  pour  raSS*  ABCEFG  JK  LMNOPVeX  BaT.  —  87  *aX  t*  D. 

—  88  immimSitiibi  ABCEFG JLMNOPVeBaTX.  —  88  t.  ABDFGLMN 
OPVeBaT.  -  90  NVfe.,  z-jpiai  P.  —  91  mi  ACDFGLMOPT.,  oapo-y-pa- 
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~zptppzo[izvcg  vypacria  92 ,  ~n  zav  evptyyav  xai  tmv  aXXcoy 
93  vizayieQa  yztpovpyia.  zz  xai  xrtoOzpccnzia. 9*. 

^»l?  N.  —  92  i-jpaaiav  GL. ,  u^paoia;  P.  —  93  jco'Xirav  orais  d.  ACT.,  Oira-jsiOo- 


OH'. 

nEPI  TON  EN  EAPA  1  SrPIITON. 

Tag  xata  tyjv  sS/jov  Griaziazzov  a vptyyxg,  rag  fisv  v.pv- 
7i~ag2,  lx  tou  f iri  oxi'jopd'jov 3  scrzofitov  tcovov  avzstig*  ytvs- 
?9sci,  xat  vy paaiccj*  7ti>w§v)  ota  r^g  so^ag  npoyzizOxi 6,  To?g 
~/.££7-otg  ol  /.at  aTrooT^fiOTog 7  crnazTcc  tpOavzcv  7tpoviyi\Gip.zw.  • 
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liumeur  melliforme.  On  le  traite  par  les  memes  operations  et  par 
les  memes  remedes  que  les  fistules  ou  autres  sinuosites. 

^ttpoup'fta  L.  —  dspaxsta  R. 


CHAPITRE  LXXY1II. 

DES  FISTULES  A  l’aNUS. 

On  reconnait  les  fistules  a  l’anus,  d’une  part,  celles  qui  sont 
latentes,  a  ce  qu’elles  causent  de  la  douleur  sans  que  leur  orifice 
soit  apparent,  qu’elles  repandent  par  l’anus  une  humeur  puru- 
lente,  et  que  chez  beaucoup  de  malades  elles  sont  precedees  par 
les  signes  d’un  abces ;  d’autre  part,  celies  qui  sont  apparentes 
en  y  introduisant  une  sonde  ou  une  soie  de  pore,  car  1’instru- 
ment  penetre  au  fond  et  rencontre  sans  obstacle  le  doigt  indiea- 
teur  enfonce  dans  l’anus  lorsque  la  fistule  s’ouvre  a  l’interieur ; 
et  quand  elle  ne  s’y  ouvre  pas,  l’instrument  ne  communique 
pas  immediatement  avec  le  doigt,  mais  on  le  sent  au  travers  de 
la  partie  qui  reste  imperforee.  Quant  a  celles  qui  sont  obliques 
et  sinueuses,  on  les  reconnait,  parce  que  l’instrument  ne  penetre 
pas  beaucoup,  et  que  le  pus  est  proportionnellement  tres  abon- 
dant.. 

On  reconnait  celles  qui  sont  pres  de  l’intestin,  parce  qu’ilsort 
par  fois  de  leur  orifice  des  vers  ou  des  matieres  stercorales.  Pres¬ 
que  toutes  presententa  leur  ouverture une  partie  induree.  Or,  sont 
incurables  les  fistules  qui  ont  perfore  lecol  de  lavessie  ou  celles 
qui  sont  a  l’arliculation  de  la  cuisse,  ou  celles  qui  se  sont  avan- 

raxT»v  M.  —  16  Six  omis  d.  B.  —  «  tc.5  jxsmgv  Ve.  —  >8  i~i  pour  ix.  L.,  to6tgu  M., 
touto  R.  — 19  air’  oXifOv  X.,  -/.ciosi  P.  —  20  Imosssrfsi  LP.  _  2i  pour  Lp 
—  22  tXjiivSai  M  X.,  xswf'.a  D. ;  F.  omet  depuis  to?  8i  TzXr.'sini  jusqu’a  ojpsrfai 
inclusiv.  —  23  tOXcu;  J.  —  24  wpossiETat  M.,  aOaaass'jTo;  P.  —  25  jtrri  omis  d. 
M.,  o5v  omis  d.  GLP.,  4  aupi-fl  N.  —  26  r,  TpotxuXov  ABCFGLNTOPYeBa.,  oov- 
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gxgx  zrjq  xvc *tso)C,  -<j  rzpbq  zb  ap9pov3‘  ovgx  zov  p.npov,r, 
r.poq  xvzb  zb  x~zv9vo  ij.Iv  ov  yapriGXGx.  Avalx-oq^  §a  ^  xozo- 
p.oq 29  mots  y.xc  xpvTizz)  xxc  zcg  ggzz'ov30  XriyoyGx,  y.ccl  m- 
lvGycdr,q31.  Ac  os  Aoiizai  zovrdr.xv 32  zvcazoc. 

~X.zcpovpyovp.zv  os  xvzx.q 33  ovzag  *  Yt.zcov_  zov  xxp.vovzoq 
zGyrip.xzcGp.lvov  y.x t  34  ra  oxsXv3  aVM  iyovzoq  mots  33  Toyg 
p.ripovq  km  tyjv  yxazlpx  vzvzcv  xx.9a7.zp  km  tmv  xkv^opJvm 
TflV  xockcocv ,  st  /xsv  kmTiolrjg36  vnomnzoc  zb  r.lpxq  zriq  ay- 
pcyyoq,  vnoQxk'kovzzq31  xondptev  vj  puqkazcBx  Sta  toy  oro- 
pioy,  kx.zlp.vop.zv  38  a~A-?j  dtxipsGzc  zo  zn cv.zip.zvov 39  dlpp.x.  •  zc 
oa  sts  <ro  j3a$oc  Tijg 49  so pxg  hr,yoc  zb  r.lpxq  zijq  Gvpiyyqq 
y.x.Bivzzq  41  xonxpcov  ota  zov  azopiov ,  s c  p.zv  Gvvzzzprip.lyriv 
x.vz%v  zvpoip.sv'*-,  zri  v.x91gz t43  toy  Kara  TYjy  xsjziv.siplvr,v  tm 
nznovSozt  44  Gox.ipdp.xzi  /z cox  40  hyorvov  dxr/.zy/.ov  kr.ikx- 
£bp.zvoci6  zriq '  xpyfig  zov  xonxpcov ,  xat  xxzxxxp.nzovzzq  xyo- 
p.sv 47  ayro  T/Jog  zovxzdq  *  y.ai  bixiplazt  xnXrj  zx.  kr.ixzlpzvx. 
tm  v.onxpta  xnohoGop.zv  48  g&ujxzx. 

Et  os  p.riTt'o  i9  GWzzzp-qpJvr,  vj  ovpcylq  zvpcGV.oczq 30,  Tsoa - 
rotro  os  pusvov  npo q  zb  fixOog  zriq  sd.oag,  y.x).  Grlp.ziovpivoiq 
^fjuv31  bnoncnzoc  Sta  toy  hyocvov  dxxzvlov  zb  zov  xonxpcov 
nlpxq ,  /.zmduzov 02  Ttvog  xat  vpzvdoovq  bvzqq  kv  tm  p.zzxcv 
zov  33  cuu.x.zoq,  zovzo  34  ficxco'zzpov  zv.zpriGop.zv  33  zr,  zov  xonx¬ 
pcov  x.pyri ,  '/at  dcxyxybvzzq  Sta  zriq  lopx.q  to  xonxpcov ,  tm 
opulta  nxkcv  zx  zmv.zcp.zvx 36  ayT&i  x~.ohjGop.zv  o'J>p.x.xx  37, 

-rj^aca  E.  - —  27  xpa  to  dflpov  P. ;  o&sa  omis  d.  MX.,  3f8poy  J  tou  jjtifoS  ABCF 
GLOPT.,  c5sa  ar,foD  DEVeBa.  —  28  Ausmtou  P.,  Ss  seal  i  M.  —  29  %  <JV  $<pi- 

jmwojDK.,  Ti  OOTOULOTO?  A B C E F G H  J K LM N 0  Ve Ba T. , Sik  otoWtoc  R.,  r.  «ot i- 

HXTC;  P.,  coot?  omis  d.  ABCDFGHJKLMNOPRVeBaT.  —  *at  r, xo@t«m  LP. 
—  81  xoXuoxsSd;  ETX.,  -.'.K-jir/xS -r.r.  LP.  —  32  Xotxat  too  toxcu  cuiaTii  D.  — 
«  a&TTiv  M.  —  3<zatomis  d.  J.'—  33  S®T*iiiP.,  javifcu;  N.  —  33  6m- 

xoXvi;  D.,  £xixoXu;P.,  u  [A£v  ouv  Ixtx...  NYeBa.  —  37  umSaXoVre;  ABCDEFGL 
NOTYeBaX.,  rsv  aotXtav  xowxp...  EX.  —  33  inTipe^  ABCEFGJLNGPVeX 
BaT.  —  39  Le  sens  exige  imp^rieusement  esucsiaEvov,  de  meme  qu’on  voit  plus 
bas  Ti  i-uosijiiv*  t«  xexoptu.  Cornarins  a  mis  uxsfxsi^svov.  Toutefois  tons  les 
manuscrits  ont  mis  u-oy.stu.svov  ainsi  que  les  deux  Editions  imprim^es ;  aussi  n  est-ce 
qu’apres  beaucoup  d  hesitation  que  je  me  suis  ddcidd  a  substituer  cette  le?on  a 
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cees  vers  l’intestin  rectum  lui-meme ;  sont  difficiles  a  guerir 
celles  qui  n’ont  pas  d’orifice  et  sont  a  cause  de  cela  latentes, 
celles  qui  se  terminent  a  un  os  et  celles  qui  se  divisent  en  plu- 
sieurs  anfraetuosites.  Les  autres  sont  en  general  faciles  a  guerir. 

Nous  les  operons  ainsi :  Le  malade  etant  couche  sur  le  dos  et 
les  jambes  relevees  en  haut  de  maniere  que  les  cuisses  soient 
inclinees  sur  le  ventre  de  meme  que  quand  on  vent  donner  un 
clystere,  si  l’extremile  de  la  fistulese  presente  superficiellement, 
nous  introduisons  un  manche  de  scalpel  ou  une  sonde  auricu- 
laire  dans  l’orifice,  et  nous  divisons  la  peau  qui  le  recouvre  par 
une  seule  incision ;  lorsque  1’extremite  de  la  fistule  aboutitau 
fond  de  l’anus,  apres  avoir  introduit  le  manche  du  scalpel  dans 
l’ouverture,  si  nous  trouvons  la  fistule  perforee,  nous  saisissons 
le  bout  du  manche  en  enfoncant  le  doigt  indicateur  de  la  main 
placeea  l’oppose  dela  fesse  malade,  puis  nous  le  recourbons  et 
nous  le  faisons  ressortir  au  dehors ;  ensuite  nous  coupons  par 
une  simple  incision  les  parties  qui  recouvrent  cet  instrument. 

Si,  au  contraire,  nous  trouvons  que  la  tistule  n’est  pas  perfo¬ 
ree  et  qu’elle  se  termine  seulement  au  fond  de  l’anus,  de  telle 
sorte  qu’une  partie  ecailleuse  et  membraneuse  se  trouve  inter- 
posee  entre  le  bout  de  l’instrument  et  le  doigt  indicateur  qui 
explore,  nous  pergons  violemment  celte  partie  avec  le  bout  du 
manchedu  scalpel,  etayant  fait  passer  l’instrument  dansl’anus, 
nous  divisons  de  meme  les  parlies  qui  le  recouvrent  avec  un 
bistouri,  comme  nous  l’avons  deja  dit ;  ou  bien  encore,  apres 

Celle  des  manuscrits.  —  40  rp  Ve.  —  41  xaTaBsVrs;  ABCFGOT.,  xosstpiw  EX.; 
P.  omet  depnis  txrt^veaM  jusqu’a  chi  too  otciu'cu  inciusiv.  —  42  iupwitEv  LMP. 
—  «  MTriiozi  ABCFGPT.,  **#s<rei;  Ve  ,  zcet*  omis  d.  F.  —  « TOwvftfct  Ve., 
«oai?iua*Tt  ABCFGLN’OPVcBaT.,  ayjp»uL*Ti  M.  —  43  tc5  XtXa«5  EX.,  Xiz*ia 
SaxT<j AU  D.  —  48  i-.i07.uM-M  A B C E F U  J I.N 0 P Ve BaTX.  —  42  ABC 

FGI.OPT.,  dvxvcusv  EJNVeBa.,  iyxyciicyX.,  airi  omis  d.  ADHRT.  —  48  i-c- 
xXuac'fUv  D.,  edaarc  LP.  —  49  ari^.u  P.  —  £i:taxsrai  GLP.  —  41  r.atv  li 
•jttc”. . .  D.,  u”c~:7TT£iv  (Jew  G. ,  CntccfiTTEiv  S i  L  P.  —  52  Xeetteu  M.  —  53  tcD  omis 
d.  BCEFGKLMNOPVeBaX.  —  44  Tiur.o  piwscTspo;  M.  —  45  svrpwuev  LP., 
IxrpuirujtEvM.,  Tf  omis  d,  T.  —  46  o5MxsiiM»a  P.  —  42  etoixan  GP.,  xa iia;  omis 

41 
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vaGcog  £[x.7zpo<79sv  zi~op.zv,  xiyovv 88  toO  <$pz~crJov  z gv  avpiy- 
yozop.ov  d0  -y  Tov  izpbg  zrj  zBpar,°  nvQpJva  zov  vaknov 
EXT/JTjffOVTS;  G1,  OCOZG  ZZ  TO  GpyazJG'J  §£0:  TYJg  ZOpXg  OlZpSxX- 
Xovts?  avzoQzv  oXov  to  p.zza!gv  z y  dvp.-?j  too  tipzizavov  oia- 
zzp.ovpsv63.  Rat  pu-a  rrjv  kv.ZGp.rfJ  p.v§ta  yi  czmvlorjpx  zx 
nzpig  Tvjg  fiiaipit 7£M;  aap.aza  oixv.pxzoGX'Jzzg  (iuXot  os  shot 
ag  ztzctzxv),  nzptsXapsv 64  ootsc  yv'/.zzzduzvGt  navzuyov  zbv 
Gcpiyvzripa  pio'j  •  zivzgyap  dzzyybzzpov 05  |y  jSaSst  zzp.ovzzg 66 
zzpaxav  auTov,  vocjzzvQzv  ccvovGiogm  ivxptGig  vonpov  zS>  «v- 
Qpaxu  cyvslarvsu  u. 

E£  Ss  Ttvsg  ojio  osfX/as  tyjv  yztpovpyiocj  fzvy otsv69,  rij 
Inxov.pazzccp  xpiqgzzgv  aTzoXtvcoGZc.  Uapav.zXzvzzat  yap™  is* 
TCGv.pa~(\g  Xtvov71  r.-vzarAovov  ap.bv  oca  z-zprtpvjov  vo~a- 
piov  vj  otiai/J-^voi) 73  oia.y'T/zrJ  old  zrjg  Gvpcyyog,  vac  Gvvaubxt 
zag  upyaq  zov  Xvjgv  v.ac  v.a9 ’  rip.zpav  kniGcpiyyuv  zag  oXoy 
TO  p.zzacv  TSOV  O'JJJ  74  GZOUACOV  G&UX  JkaT/XVjSsV  KTZGKZVGZl  73  TO 
x/vov.  Et  Si  XjOGVt$Ot,  TT/SOg  TYJV  d~dXvGVJ  vac  ZOV  <],XpGV 76  y; 
T£V05  ZGIGVZGV  CTyAoV  Szi  TZZplTzXxZZG'JZX  TO  XtVOV 78  OIX7ZZC- 
psi'j.  Tcvzg  Si  Iv  tw  zpypxzc  zov  Gvpcyyiaxov  79  ^pznavov  80 
TO  Xtvov  Wtpocjzzg,  vazd  zov  zipr}p.zvo'j 81  StactSa^ouot  zpo- 
nov82,  oTizp  oip.ai  p.rj  yjprfjac  •  cpzvycvzzg83  yap  zr,v  yzipovp- 
yix'j  r.pbg  zcrjzr, 84  xa't  to  [ipxdv  zr,g  Qzpanztag  t.gogvz'2'jzxi 83 . 

IlSjOt  Si  tmv  vpvnzav  Gvpiyyovj ,  6  p.zv  AsuvrSnig  zavzl86 
fQGiv.  «  Otov  Si  fiuBzia  zvyydvn  zbv 87  Goiyvzrtpa  Gzovpiy- 

d.  R.  —  58  a  -j-oSv  BFGNOPVe.,  si  •pav  tcu  3  Tea  <5^-...  Ve.  —  59  <rjfrno(rro>oo 
ABCEFGLNOPVeBaX.,  to  c§>  T.  —  60  ^fav  MX.;  ^ pT. 

—  61  jVTfT.a«T£5  LP.  —  62  IzgoXovTs;  GLP. ,  jtatSoiovTE?  ACDEFHKM.  — 
65  ^laTsavcaiv  M. ,  ABCDEFG  JLNOPVeDa. ,  StaTsWs,  TX.  — 

«  OTSftaiWuiv  M.  —  65  dTSxvoTspa  R.  —  6C.  ^taTsaovTi;  D.,  7£>vcvW  ACEGLM 
NPRBa.  —  67  Ixcutim;  LP.,  asssua'u;  N OVe. ,  to;  u.r,  ixouoto;  M. ;  M.  omet  depuis 
rial;  -jop  jusqu’a  /.avrs-jfiso  inelusiv.  —  63  caaSf  M.  —  1:9  osvjcss  Ve.  —  70  7*p 
omis  d.  C.,  i  l-o:...  DR.  —  71  >.»cu  Ve.  Le  passage  d'llippocrate  auquol  fait  id 
allusion  notre  auteur,  se  trouve  daus  le  livre  des  iistules.  II  est  un  peu  plus  devc- 
loppd,  et  il  detaille  davantage  le  procede  operatoire  que  ne  le  fait  Paul  d’Egine. 
_  52  xmapit*  D.  -  73  o»pw«  HJKM.,  ftsTsupiycc  DR.,  ompTvcu  ABC 


avoir  perce  le  fond  du  conduit  vers  l’anus  avec  la  pointe  de  la 
petite  faux  du  svringotome,  introduisant  l’instrument  lui-meme 
par  l’anus,  nous  incisons  aussitol  avec  son  tranchant  tout  ce  qui 
est  interpose.  Apres  l’incision  nous  saisissons  avec  une  petite 
tenaille  ou  avec  une  pince  toutes  les  parties  qui  tapissent  la  fis- 
tule  divisee  (ce  sont  en  general  des  parties  indurees),  et  nous 
les  disscquons  en  avant  soin  d’eviter  de  tous  cotes  le  muscle 
sphincter.  Quelques-uns,  en  effet,  l’endcunmagent  en  incisant 
profondement  avec  maladresse,  et  de  la  resulte  pour  le  patient 
l’ecoulement  involontaire  des  matieres  fecales. 

Mais  si  quelques  malades  pusillanimes  refusent  cette  opera¬ 
tion,  on  doit  recourir  a  la  ligature  hippocratique.  En  effet,  Hip- 
pocrate  present  d’enfoncer  dans  la  fistule,  aumoyen  du  manche 
perce  d’un  scalpel  ou  de  la  sonde  a  deux  noyaux,  un  fil  de  lin 
cru  et  quintuple,  et  de  joindre  ensemble  les  deux  chefs  de  ce  fil, 
puis  de  les  serrer  chaque  jour  jusqu’a  ce  que,  toute  la  partie  inter- 
poseeentrelesdeuxorifices  dela  fistule  etant  coupes,  le  fil  tombe. 
Si  la  solution  de  continuite  se  faitattendre,  il  faut  alors  que  le  fil 
dont  on  se  sert  soit  enduit  de  psarus  ou  de  quelque  autre  matiere 
seche  analogue.  Quelques-uns  enfilent  le  fil  de  lin  dans  le  trou 
de  la  petite  faux  du  svringotome  et  le  font  traverser  de  la  maniere 
que  nous  avons  dite,  ce  qui,  je  crois,  n’est  pas  convenable.  En 
effet,  en  voulant  e viter  f operation,  ils  ajoutent  a  ses  inconve- 
nients  la  lenteur  de  la  guerison. 

Au  sujet  des  fistules  latentes,  void  ce  que  dit  Leonides : «  Lors- 
qu’une  fistule  profonde  a  perfore  le  sphincter,  soit  qu’elle  ait 

EFGLNOPXVeBa.,  Sii  —joivou T.,  v.v.  ftix.-fz-yth  EX.,  Sixfajry  P.,  o6ptyycvVe. 

—  »  <Mav  L.  —  «  i-cttor.  ABCDEFGJLNO  VcBa. ,  tcv  Xmsv  AETGLMP. 

—  76  tgv  ifajcv  G.  Le  psarus  etait  une  poudre  seche,  acre  et  corrosive,  composde 

de  misys,  de  noix  de  galle,  de  calamine,  d’ecailles  d'airain,  de  noir  de  cordonnier 
et  de  vert  de  gris.  -  77  tcicutm  Hptci  CGL.  —  78  too  Xtvcv  EGLMPR.,  <Wj?sw 
ABCEFGLMX  OPVeBaTX.  —  79  Ve.,  aujtocyjtxou  LP.  —  ««  ips- 

*»cu  TT.'/  yj igfjf-jtav  P.,  -riv  ami  BEGJLMNOP.  —  81  ir?c£-.?r,a;vos  T.  —  82  tc-cv 
DHKR.  —  osuxcvts;  C.  —  **  rauzxv  LP.,  -ra  fjpsutsl  0.  —  88  rat  GLP. 

—  *  Tauxa  MBa.,  rxurr,  BENOVeTX..  nrov  LP.  —  87  to  Ve.,  aatxrf.pxP. 
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yaxvix,  ^“0! 58  a~b  zov  Sor/ruX/ou  xpixpivt]  89 ^  *  yrj) 
jroXu 90  xzyupnxvlx  fisv  t»91  Gtptyxzijpi  xxz:=txsvxg[azv-a 92, 
pteza  TYJV  §£<SrjX®f/ivYjy  93  OmjftStHGtV  t®  I5(oo<S£«<7ToXsr94,  (t» 
[iixpa9S  Stempta  Xf/®),  oixgzziaxi 90  trsv  fS/jav  ag97  yvvxt- 
xs£5V  xoXttcv  ozxv  cpco/zpov  yzvfizxt  zb  tv}  5  Gvpiyyog 
cto/jusv,  £«’  ourou  xx9i(g9g>  0  zrjg  fjLvjXartSog  xsa  §£»- 

9zcg9ois9  rig  TO  f3«9o;-  knato'nov 103  TS  2vtc;  too  iXaff/xsrees, 
oXvj  ItoapricBu  ■<]  Gvprfc  t®  it[J.iG-x9xp  »°i  3  <77^9^  eryacy- 
yozo[AU  . » 

Hftsf;  02  Tctaoro  nzpizvybvzzg  bcx9zozc ,  tout®  ju.lv  tm 
Tjso'jr®  tyj;  yzipovpyixg  ovx  ■f\bvvrl9rl!yvj 103  yjAtGXG9xi,  oi-z  to 
[At]  vmJCtnzztv 104  tv}  opxGZt  ty;v  vnocpopav  trig  Gvprjyog-  jxs- 
V5£?U  7«/5  vjv 10<>  ooxtuXjou  T£  XOtt  GCptyxZYjpOg  xxxx  zb  OZCiOV 
zzzxrjaivr,  p^pog ,  *«£  0  SfacroXsug 106  jxoXXov  znzGxbzzi 107 
zp  hzpyrix.  E7T££  108  03  0£«  T®V  §Sf/TuX®V  §£aOT£XXoU(7£V 
v7.u?y  pxrjxg'09  zig  vitzaxtvzzo  xxzx  p.cxv  zcvx  zav  zov 1,0  dxx- 
zvh'ov  (0UT£O®v ,  acntsp  xnoppotx  tvjs  ov pry  jog  VTtXpyOVGX, 
xxx  yxp  zb  nuov  os’  aurijc  vnzppzi 11  *,  k9xppr)GX[A£»  0£«  t«u- 
tyj5  142  too  xonxpiov  zbv  izvpr,vx  r.xpunzwbxi  itpbg  .zyv  gv- 
piyyx 113  xxBxnzpri  izo^r)yovu.zvoi  1,4  ttjso;  out?;;.  Kararra 
tov  \iyjxjbv  zrig  tizgixg  y&tpbg  npog  zbv  Goiyxzripx  xx9zvzzg 
SccxtuXov,  zvprtxdzzgiiS  zb  p.zzx*v  o® p.x  zov  zz 116  ooxtuXou 
xa£  tou  opyoojoi)  Xsttto'v  m  tt®;  vnxpyov ,  fiixiozzpov  ®5tq- 
cx'Jzzg  zb  xonxpiov  npbg  zbv  bxr/.zvXcv  zZzzprloxu.zv  zbv 
irv9uzvx  zf,g  Gvptyyog  av®  zzzxypdvoviiS  *  dup.ox\bvzzg  bz 
tw  Sot/tuX®  tov  nvppvx1'9  zov  ppyavov  npbg  zovxzbg,  vie’  fyiv 

_ 88  .£T1  Ve.  —  89  af?*i*svct  P.,  dcp^aixsiw;  K.,  ap|attsvcu  X.  —  90  zat  omis  d.  DR., 

emwXr.  LP.  —  91  tov  P.,  oawriifa  LP.  —  si  xaTaosos’jctopisvr,  BDEFGLNOPVeBaX., 
v.a.Ti(r/.s’j jac ii.: vr,  H. ,  x*Ta<nc$ua'Co(*Evr,  JR.  —  93  SuXcuaswiv  DR.  —  94 
J'taoroXsi  M.  —  95  [iwpov  P.,  i'tsc-pia  E.,  X=yr.  LP.  —  98  auriiv  pour  ^laoreiXat 
LP.  — 97  2t;pv...  D.,  St  pv...  R.  —  98  otav  Si  Ba.,  ti$’  oravBNOVe.  —  99  Saa- 
Bsuflm  HOBa.,  ^laSstoda  M.  —  100  smoxo'iroo  JX.  —  101  to5  r;ittroa8tou  D.  —  102  i 
ouptpfOTo'pwa  E.,  ouptpfoTo'ptuo  Ve. ;  C.  omet  depuis  eitucc'vrou  jusqu’a  oupipotcW 
inelusiv.  —  103  <(5'uvvi9r.asv  JR.  —  oreosnirrst  Pi  —  405  ^v  omis  d.  MN.  — 
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commence  par  l’anus,  soit  que,  s’etantbeaucoupavancee,  ellese 
soit  pourtant  arretee  dans  le  sphincter,  apres  l’exploration  men- 
tionnee  on  dilate  1’anus,  comme  le  vagin  des  femmes,  avec  le 
dilatateur  anal  (je  venx  dire  avec  le  petit  dioptre);  et  lorsque 
I’orificede  la  fistule  est  devenu  apparent,  on  y  introduit  le  bout 
d’une  sonde  aurieulaire  que  l’on  pousse  jusqu’au  fond ;  puis,  la 
lame  de  cette  sonde  servant  d’appui,  on  divise  dessus  toute  la 
fistule  avec  l’hemispathe  ou  la  spathe  syringotome.  » 

Pour  nous,  ayant  une  fois  rencontre  cette  disposition,  nous 
n’avons  pas  pu  employer  ce  mode  d’operation ,  parce  que  le 
trajet  fistuleux  n’est  pas  tombe  sous  notre  vue.  En  effet,  il  se 
trouvait  entre  le  sphincter  et  l’anus  sur  le  cote  droit,  et  l’emploi 
du  dioptre  ajoutait  un  nouvel  obstacle  a  notre  exploration.  Mais 
des  que  nous  eumes  dilate  avec  les  doigts,  une  ouverture  nous 
apparut  dans  une  des  rides  de  l’anneau  anal,  semblable  au  con¬ 
duit  excreteur  de  la  fistule;  en  effet,  le  pus  s’en  echappait,  et 
nous  nous  assurames  quele  bouton  de  la  sonde  etait  par-la  trans- 
mis  dans  la  fistule  comme  parun  guide.  Ensuite  ayant  introduit 
le  doigt  indicateur  de  la  main  droite  vers  le  sphincter,  nous  trou- 
vames  interpose  entre  le  doigt  et  l’instrument  un  corps  mince; 
nous  poussames  alors  violemment  la  sonde  versle  doigt,  et  nous 
percames  le  fond  de  la  fistule  tourne  en  haut.  Apres  avoir  avec  le 
doigt  pousse  dehors  le  noyau  de  l’instrument,  toute  lapartie 
existant  entre  les  deux  orifices  de  la  fistule  nous  devint  visible. 


H*  SiootoXs;  P.,  SumlAi  R.  —  ima xoirrsi  VeBa.,  imim t  X.,  hkowmtci  AB 
CEFGLMNOP.,  T.  —  *08  ixuH  EX.,  sir i  P.  —  109  pocfr.i;  N.,  u-o- 

(patvsrat  ABCEFGJLMNOPVeBaT.  —  ■«»»  tgu  omis  d.  HKLR.,  ^oxtuXcu  NP. 
—  ditsppsi  DR.,  69 sapwous,  ABCEFGLMNOPVeBaTX.  —  ***  5s  5ii 
t*ut r,;  ABCEFG  JLNOPVeBaTX.,  dV.  5ii  tout*  M.;  tcu  r.sir aptcu  omis  d.  E., 
rev  omisd.  M.  —  “3  ouptffav  LP.,  el  omis  d.  ABCEFGJLMNOPVeBaT.  — 
111  OT5r.fiuu.svc;  D.,  irpc5r.fsuu.svoi  JX.  —  1,5  supixors;  0.,  suor.MTs;  tc  twv  u. sralu 
NOVeBa.,  tcto  ACEFGLMP.,  ti  tS>  B.,  ra  to  X.  —  «6  TCu  ts  tou  D.  —  h7T5,v 
opfscvav  Xsirruv  LP.,  irpcsuirapxcv  X Ve.  —  118  TETpocucuivcv  NBa.,  TSTUftevov 
GLP.,  Tsrp:cpsvo>v  Ve.,  5 taSoXo'vTs;  NVeBa.,  5t6:sSaXsvTs;  EX.  —  H9  p  _ 
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rjpTv  ysyovbg  oXov  zb  [XSZzSb  t5v  ovoi3°  GzofXi'av  zvjg  Gvpiy- 
yog  crwpia 121 ,  liya  Sri  tou  rs  *<*9’  vmyopxv 

rzzor/ixhov  xat  tou  vuv  vrp’  ig/x§V  122  yzyzvriulvov ,  Guilty 
Stsas/AOVTs; 123  xt:eIvgx[xev  to124  y.ondptav. 

h«5uo  omisd.  ABCFGLMNOPVeBaT.  —  121  otou.*  LMP.,  Xs-j®  Si  ABCEF 


00. 

nEPI  AIMOPPOtAfiN  *. 

T rig  twv  xip-oppot^av  GYjfxeiaGECog  or;lyg  rjutv  iS  xuzou 
tou  xsvovfJLEVOv 2  xx9sGzt)xvcxg,  Tipbs  zrig  bepyuxg  xhixpum 
ypriGctXcQz*  nlstGza,  ocfjwt  [xb  zx  mpizzx °  tou  bzipov  xs- 
vouvtsc,  ap.«  os  xai 6  tyjv  ISjoav  kpbtCo'Jzeg 7  izoipxozipcci  yz- 
v{<j9aiS  TZOOg  TYJV  £XT/S07IY]y  X«t  TYJV  TOU  SoXTuXlGU  sSoOOV. 

SyyifxxzcGixvzsg  euv  utttjou  tov  xajuvoVTa9  jr/so?  ouyyjv 
lx\xnpccj 10,  st  uiv  xizoGfiy&t  Y.vypr)rxz$x11 ,  Xtvov  tzevzxtcIo- 
xov  to)  12  xiixopp  biooYzvGTp  13  >3  t®  GzzavloYzvGzy  ztpbg  zb 
/iu.r] 14  mpiQhzzg ,  ixaoTYjv  aifxoppotdx  otb  toutou  tou  poo- 
^ou13  xxoG<pty<go[xsv,  v.z.zx\zvbrMztg  fxtxv  Sta  tyjv  tou  nzptx- 
tou  attJLXTo;  kcoyJzevGtv.  Ozi  v.xi  0  16  Ijotox/sotyjs  zouzo  ixz- 
pxx.zkbzzxi. 

MsTa  os  tyjv  a-oGoiyZi'J,  Ttzvyixxzi 17  zkziov  xat  t»  i§/stx5 
STrtSs'c/jt.0)  ypriGxtXc'Jot,  ssy \gvjzgxi  z5>  xz[xvovziiS  xsXsuoojxsv, 
IXat'o)  y)xxpa  yj  19  [xzkiY.pxzx>  tyjv  yxGzipx  Bzpz~zx)ovzzq  • 

1  TCft-rwv  sv  HiJja  E.  —  2  xsv«u.svou  DGLNPVeBa.,  crcoscrrr.y.'j'a;  E. 

—  2  K?o;  P.  —  4  ‘jrpwf**'  D.  —  3  OTp:rri  omis  d.  LP.  —  «  Sua  £s  xxri  tw  P., 
d^**«‘Tw  R.  —  *$eftgc-»R.  —  8  ^’vsoSat  ABCDEFGLMNOPVeBaX.  —  8tgv 
avOptittcv  J.,  5ipo;  aurr.v  ai-p;v  N.  —  10  Xai«rpav  tcD  icXlou  D.,  Xafucporspav  T. ;  si 
uiv  omis  d.DJR. ,  cl  piv  a-ootp...  ABCFGHK.LNOPVeT. ,  imatpl-yltv  P.  — 
«  xpoasBa  G LP.,  xs'xpr.aa.  R.  —  12  ABCFGLNOPVeBaT.  —  12  aliwppoi- 
xacoTT,  J.,  r.  tt;  C  K. ;  DGJLOPR.  omettent  #.  to  <rra<^Xoxaucrnfi.  —  14  iretXii  R.; 
Balechamps  et  Coroarius  rejettent  les  mots  to  atfuoppoi^oxaionji'  tto  arxeuXo- 
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je  veuxdire  1 ’orifice  qui  existait  tout  d’abordpeur  I’evacuationet 
celui  que  nous  venions  de  faire.  L’avant  done  coupee  avec  un 
bistouri,  nous  liberames  la  sonde. 

GLMNOPRVeBaTX.  —  133  ia’  ry-wv  OLP.,  eo’  toTv  T.,  fEvTiuivcu  J.  —  133  5ta- 
t6(«.vovte{  ABFKMNOVeBa.,  a-eXisausv  J.  —  124  ™  LP. 


CHAPITRE  LXXIX. 

DES  HEMORRHOIDES. 

Les  hemorrhoides  se  manifestent  a  nous  par  l’etablissement 
de  leurflux  habituel.  Avant  de  les  operer,  nous  prescrivons  un 
lavement  abondant  pour  chasser  les  matieres  inutiles  des  intes- 
tins,  et  en  meme  temps  pour  stimuler  l’anus  et  le  rendre  plus 
facile  a  se  renverseret  a  faire  sortir  son  anneau. 

Faisant  done  coucher  le  malade  sur  le  dos  en  face  d’un  grand 
jour,  si  nous  voulons  employer  la  constriction,  nous  entourons 
d’un  filde  lin  quintuple  le  bord  des  tumeurs  a  l’aide  des  instru¬ 
ments  propres  a  bruler  les  hemorrhoides  ou  les  staphyles,  et 
nous  serrons  chacune  des  hemorrhoides  avec  ce  fil,  ayant  soin 
d’en  laisser  une  pour  l’ecoulement  du  sang  inutile.  C’est  ce 
qu’Hippocrate  prescrit  aussi. 

Apres  la  constriction,  nous  nous  servons  d’une  compresse 
imbibee  d’huile  et  du  bandage  approprie  a  l’anus,  puis  nous 
prescrivons  le  repos  au  malade,  et  nous  traitons  le  ventre  avec 

xxbezT.,  les  regardant  comme  inutiles  et  interpoles.  —  15  Ppc'-p^cu  MR., 
ncT.  —  16  iomisd.  CP.  C’est  dans  l’aphorisme  suivant,  le  12' de  la  6' section, 
6dit.  de  M.Littrt,  qu’Hippocrate  fait  cette  prescription  :  -.a  tr.SivTi  aiuxppot- 

5  a;,  iv  u.71  osa  x!v5uvc;  Mrtysyi'oiat  r,  <p6:.stv.  «  Si,  chez  un  bomme 

gueri  d’anciennes  hemorrhoides,  on  n’en  a  pas  laisse  une.  il  est  h  craindre  qu’il 
ne  survienne  hydropisie  ou  phthisie.  —  n.. EX.,  iXaiw  efjiiva  M., 
O.  —  18  tbv  xaayovT*  LP.  —  »  f,  omis  d.  A B C D F  G  L  M  N  0  P  VeBa  T. . 
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ei5’  VGZZpOV  -5)  T(j>v  20  tyty&V  XOTC  V.pOy.OV  yaZaJtldt<j[JLaZl 

X.i owftsvot,  y.«t  as-«  r/jv  tajv  21  aiuoppot^m  oat^mamv  otvu 
swguXgSvts;99. 

O  02  Aaavt&ijs  oux  cwroXtvot 23  *  «XX«  rij  ozaov'kay  pa 
foaxpartlGag  intnoXv  za.g  atuoppotoag  crpiXr,  ky.zip.vei  **. 
Ms-a  02  Trjv  yetpovpyiocv,  ptzvvY)  y.a. i  apul'p  vj2S  ty;  yaXxt- 
■t5t,  yj  t«  26  disxxexocvplva  OTzbyya  a.aa.  r.tzzr, 97  yprqtjziov, 
vm  z5>  &av<7ztvov 98  zpoyioyco  npbg  zzXziccJ  andyocvatv  ". 
Ets^so£  02  t«s  you. tag 30  tgu  azaovXoywjazov  nXvipdoocvzeg  zou 
xxvzztycv 31  oa.pu.ayov,  y.a.9x~ep  tyjv  zza.ovXriv  ovza  y.at  za.g 
aipoppotoag  btaiov  32. 

—  20  twv  omis  d.  ABCDEFGLMNOPVeBaX  ,  VJX“Y  DJNRVeBa.,  yo/.ociv  LP., 
TO  Sii  P.  —  2‘  T&v  omis  d.  EGLOPX.  —  22  iosXcavT s;  ACMT.  —  23  i-aivtl  D. 

—  «  :®.  M.,  lx TEavetv  X.  —  25  j  0mis  d'.  ABCDFGJLMNOPVeBaT.  — 
2«  «  to  LP.,  <haxsx*uu.;vcu  tnro^co  VeT.,  too  xsxauasvoo  m-flat  EX.,  r, 
t5  <hi  xsxaou.lv CJ  oao'rjta  A BCDFG H JK L M N OPRBa.  —  27  orfersi  N. ,  oaa 
iriVni.  XpviOTlcv  Si  xal  AB CEFG LNOPVe BaTX.  —  28  4>auiJT;vu  ABCDFGHJ 


n'. 

GEPl  KONATAnMATfiN,  1  EiOXTOi  KAI  PArAAfiS. 

To2  h  z&  doryzvXfa  yov<SvXap.a.  y.aza.  zbv 3  zomv  pdvov 
z5>v*  hi  zoTg  yvvaxxzioig  Sisv^vo/2 ,  ctgXi§G)§yj5  ov3  xstt  ccuto 
rvjg  fS/jac  kizorjaazaaig,  yj  oXzyu.ovr,g  r,  pxyaxioq  ~pa/iyr^a- 
pivyg.  To  pla  ouv  xp&zov,  eZoya.g  Ttpooayopivzzai ,  tuXgu- 
pevav6  ol,  yovovX'jipa.  Act  ova  ao: zip  iyziva  y.at  zxvza. 
pvot'p  ypa.zo'jocjza. 7  iyzipvetv,  y.at  zotg  zoyaponixoig 8  or:o$£- 
pocnzvuv. 

1  «  l|ox...  ABCEFGLMNOVeBaTX.,  xai  paTa<fcov  omis  d.  F.  —  *  to.  LP., 
xov<yuX<i|J.*T*  P.  —  3  -iv  omis  d.  P.  —  TOO  ABCEFGJLNOPVeBaTX.  -  s  «o- 
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de  l’huile  tiede  et  de  l’hydromel.  Ensuite  nous  employons  le 
cataplasme  de  mie  de  pain  et  de  safran ;  et  apres  la  chute  des 
hemorrhoides,  nous  faisons  cicatriser  avec  du  vin. 

Toutefois,  Leonides  ne  les  lie  pas ;  mais  serrant pendant  long- 
tejnps  les  hemorrhoides  avec  une  pince,  il  les  enleve  au  moyen 
d’un  bistouri.  Apres  1’operalion,  on  se  sert  d’encens  et  d’amr- 
don  ou  de  calamine,  ou  de  poix  unie  a  1’eponge  hrulee,  ainsi  que 
du  trochisque  de  Faustin  pour  bruler  completement.  D’autres 
remplissent  d’un  remede  caustique  le  creux  du  cautere  a  sta- 
phvle  et  brulent  les  hemorrhoides  de  la  meme  maniere  que  la 
luette. 

KLMNOPRVeBaT.  An  chap,  jfa  de  son  7e  livre,  Paul  dome  la  composition  de 
ce  trochisque;  on  le  fait  avec  :  arsenic,  12;  sandaraque,  6;  cbaux  vive,  8;  papier 
brute,  1,  avec  quantity  suffisante  de  sue  ou  de  decoction  de  myrte,  reduisez  en 
trochisques.  —  M  amzoum  G. ,  EjrciwavTo  Si  ft-spoi  to;  ABCDFGLMNOPVe 
BaT.  —  30  xoiXott.tj.;  EX.,  -rr.i  xciXia;  K.,  vats  xctAtoct;  M.,  etXexauoTOU  T.  —  31  tcu 
cacuxxcu  tcu  xaucrixcu  AT.  —  33  exxtev  omis  d.  P.,  xxlcvte;  M. 


CHAPITRE  LXXX. 

DES  CONDYLOMES,  DES  VEGETATIONS  ET  DES  RHAGADES. 

Le  condvlome  de  l’anus  differe  seulement,  quant  a  son  siege, 
de  celui  qui  vient  dans  les  parties  genitales  feminines,  n’etant 
lui-meme  qu’une  tumefaction  rugueuse  de  l’anus  provenant 
d’inflammation  on  de  rhagades.  Aussi  dans  son  commence¬ 
ment  on  l’appelle  exoque  ( saillie ),  et  lorsqu’il  s’indure,  on  le 
nomme  condvlome.  11  faut  saisir  l’un  comme  l’autre  avec  une 
pince,  le  couper,  et  panser  ensuite  avec  des  medicaments  escha- 
rotiques. 


XMSts  AOT.,  azoK'-SaSstf  J.,  m  ADHKNPT.,  aurr,  0.  —  6  TS-Acuu.£vcv  D. ; 
xoy^oXujtarx  P.  — 7  xcav raavre;  CM.,  xpancaavTa;  EGPVeBa.,  tx-ijevu  P. — 8  rw 
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HEPI  AAKTTAIOT  ATPHTOT. 


Tag  ol  px:/xoxg  vnb  y.o'npov9  cyfo) pa?  pxhczx  yivophxq 
-/at  iriS|9l  TYjV  dcnovlcociv  ota  to  TuXcucSat 10  /povt^oocag , 
'jixpor.oiitCop.zV  11  yj  To?g  ovuHtv  yj  ffjxtXvj 12  Sta|sovTsg,  /at 
Tzpoccpopaq  amvlcbcopiv 13 . 

is/aoMTutfe  LP.  —  8  xcwjcu  Tina;  crxAr.ji;  LP.,  tr/.r.ca;  G.  —  10  TSTuXarfai  y_povi- 


m'. 

HEPI  AAKTTAIOT  ATPHTOT  *. 

ToFg  vso-yvoFg  ~xtocotg  6  SazruXtog  a-.pr-.og  sz  cpvczcog 
scziv  dzs  suptcxzzxi  ota  to2  vtxi'Ji  <hxcppxzzzc9xi3.  Et  ptiv 
ouv  SuvaTOV  stvj 4,  xxjzoiq  Totg  Sa/TuXotg  tov  vpiiva  oixppigo- 
[t£V  °  •  d  §3  pwj,  azptvj  cu.t\lov  zovzov  i/TsptovTsg  ®,  otvo> 
Oepomeucotjsv. 

EratSvj  03 7  /at  Tofg  zzlzlotg  7roXXoztg  St’  sXzog  py  9spx- 
nso9h  zaXo5g  cvppvccg  y.xzx  tov  8  Saz-roXtov  ylvtzxt,  Sst 
TauTYjv 9  avxppi'zx'jzxg 10  St’  bpyxvov  Ttpocfdpov  Bzpxnzvzcy 
Gtzstojg,  xulicxov  ptoXtSStvou  11  yj  cfnvicyov  Ttvog  bjztOzpzvov 
z£>  Sa/ruXto 12  u-Z'/'pi  TsXstag  xr.o9zpxmix g,  unsp  too  pwj  xv9i g 
G-uptyOvat13.  Xptstv  a'z  tov  trc^vtV/ov  Ttvt 14  ts3v  areouXoiTt/uv 
<pxpp.xy.coy. 

1  «fc»  P.  —  2  GL.  —  3  i-tacp'>Xdrr£<riat  T.  —  Joxt...  M., 

iw-rov  ttvxi  airei;,  tfaxr...  ABCFG LNOPVc.,  ^uvaTov  c5v  auTctj  . .  T., 
Povarov  tt»)  tsi;  ^azr.  EBa.,  tarty  DHJKR.  —  s  5tapr,i*5vTa  GLP.,  $tzfpi/jyv6?& 
ABCEFNOVeBaTX,  —  6  Tspom;  P,  —  7  omis  d.  P„  —  8  tov  omis  d.  M., 
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Quant  aux  rhagades,  qui  s’indurent  principalement  par  le  con¬ 
tact  des  matieres  stercorales,  et  dont  la  cicatrisation  se  fait 
atlendreparcequ’ellesdeviennentcalleuses,  nous  les  revivifions 
en  les  grattant  avec  les  ongles  ou  avec  un  bistouri,  et  nous  les 
faisons  cicatriser  convenablement. 

?«xm  E.,  TuaJ.oarfat  T.  —  11  vexpenctxssusv  D.  —  12  oixtXiv  G.,  ftxxxiciTt;  DH 
JKR.,  xxi  omis  d.  DEFRBa.  —  13  ino/.o-joou.£v  T. 


CHAPITRE  LXXXI. 
de  l’ancs  imperfore. 

Chez  les  enfants  nouveau-nes,  on  trouve  quelquefois  l’anus 
imperfore  naturellement,  obstrue  qu’il  est  par une  membrane.  Si 
done  cela  est  possible,  il  faut  briser  cette  membrane  avec  les 
doigts,  sinon  il  faut  l’enlever  avec  le  tranchant  d  un  bistouri. 
Le  pansement  se  fera  avec  du  vin. 

Mais  comme  eliez  les  adultes  souvent,  par  suite  dune  ulcera¬ 
tion  malhabilement  traitee,  une  adherence  se  forme  a  l’anus,  il 
faut  la  rqmpre  avec  un  instrument  approprie,  puis  traiter  con¬ 
venablement  en  inlroduisant  dans  l’anus,  jusqu’a  parfaite  gue- 
rison,  un  tuyau  de  plomb  ou  une  espece  de  coin,  afin  qu’il  ne  se 
forme  pas  de  nouvelle  adherence.  On  enduit  le  coin  avec  quel- 
ques-uns  des  remedes  cicatrisants. 

<5oxtuXgv  NR.  — ■ 9  txutj.  M.  —  10  avaf prZzvTx  ABCDEFGLNOPVeBa.,  Xiniir,- 
?avr*  T.  —  »  (AoJuStcu  DFHKR.,  (icXie^cu  P.,  r.  aarM <r/.ou  rive;  omis  d.  M.  — 
12  -cu  JoxtuXEcu  ABCFG  LNOPVeT.  —  13  Mint  H  JKT.  —  »«  Tivt  omis  d.  D. 
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nEPI  KIP20TOMIA.Z. 

Ow pcrb$  ccvzvpvolg 1  ka~i  alzobg,  tzozz  [xzv  iv2  zoig  ypoza- 
cpoig,  7i azl  Si  xv.zx  zb3  vizo  tov  bp-cpoclov  zov  vnoy  aozptov 
plpog 4  •  ivlozz  Si  izzpi  zovg  SiSujtpug  1  ac  [xahezoc  Si  s  xxra 
zu  (TxIXyj .  Ovzog6  Si  tyjv  yzvzucv  ag  imn «v  1/  fisXory^oXtxa- 
zipug  zyzi 7  vXvjg.  Tav  txh  ovv  8  iv  toF?  oiovtxotg  zr,v  yzi- 
povpyiocv  yjSyj  napaozoiyajxzv  9  iv  xa  ttsac  xJoo-oxflXnjg  10 
Xo'ya.  Kat  xoug  Iv  xa  or/Jlzi  Si  napocizl-tialoig 11  yzipovpyri- 
ffOjLLSV,  Iv  XoFc  IvSoV  TOV  IJIY) pOV  7 ZOCOVjXZVOt  TY]V  tj/sipX (^tV, 
fv9a  y.7!  ^  sxfvcrtg  avzuv,  ag  kntizccv,  zvpiorxzzoa  *  xo:xax(oa 
yap  zcg  7T Xsiovag  a.r.ozyjoag  y.!zz(rJZ{XO[xzVGi  12 ,  ovoyzlptozot 
picXXov  ov  gTsv 13. 

AovorriptAvov  **  zocvvv  zov  txvOparzov,  fiooyov iS  iv  xa  ava 
nzpiOzvzzg  \tipzi  zov  [xrtpov,  vjzXzvgoixzv  auxa  fiaofcai.  nXvjoa- 
Qugocv  Si  tyjv  ©Xscx,  pilaw  ypocoiYsp  r,  yoXlvpta  <jr,[Xzia>co- 
[x.s9x 16  xxxo:  x?jV  0sstv  auxijg  17,  obv  xotaV  77  urxoa 18  7rXsov 
to  uyjxog  SoxxuXav.  Ava.y}.ha.vzzg  Si  19  tov  xvOpur.ov  sy-s.zau.iwv 
iyovza.  zb  cr/iXog,  tzzpov  fipoyov'0  avazipa  zov  yovazog  nzpt- 
Saiovtxzv.  kmyopvoaSziffyjg  Si21  Tijg  ©Xc§og,  (7/jLtXrj  zz[xo5[XZVM 
zTil  xvjg  ovjrxzc obsag  to  f3a$og  [xy  nliov33  zov  oip[xa.zog,  ha 
[XY]  TY)V  ©Xs'Sa 24  <hil'j)fxzv.  Xyy.tozpoig  Si  to:  /stXnj  xijg  xoixrjg 
Statscvavxsg  25  xat  xoFg  yS/Jox»}XtxoFg  20  z-iy.afx-ioi  y.ooix- 
ploig 27  zovg  vuiva.g  v-ooHpavzzg,  yvp.ya<jocvzzg  zz  zr jv  ©Xs'Sa28 

l  dvauouvoi;  X.  —  2  ex  pour  Iv  P. ,  lx  tv;;  xootxcxFX.  — 3  tov  un’  oatpaXov  AT. ;  xari 
omis  d.M.,  touts  /-cot a  tov  oy.o...  D.,  jiotI  il  u-o  to  xxtx  tov  oy.c...  R.  — 4  y.s'ocu; D. 

_ 5  omis  d.  D.  —  ®o§tciEX.,  cutos;  P.  —  7  Ijrcuctv  EX.  —  8  ovv  omis  d.  BCEFG 

JLKOPVeBa.  —  9  cteji^e tSraxaxsv  H. —  10  xvpGCx:'XXr.;  D.  —  11  crapxorXaotra;  F. 
—  12  xXTaT!;j.tou.ev  D.,  xxTaTsy.vou.cuci  M. ,  Su<r/_sicv--c!  M.  —  13  eloi  pour  dv  sisv  AB 
CEFGJLMNOPVeBaTX.  —  14  Xouoaylvou  k  Toivuv  GLP.  —  15  Ppo'-pjov  FG., 
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CHAPITRE  LXXXII. 

DE  LA  CIRSOTOMIE. 

La  varice  est  la  dilatation  d’une  veine.  On  la  rencontre  tantot 
dans  les  tempes.  tantot  dans  la  partie  du  ventre  qui  est  au-des- 
sous  de  l’ombilic,  quelquefois  aussi  autour  des  teslicules.  mais 
surtout  le  long  des  jambes.  Cette  maladie  provient  en  general 
d’une  matiere  atrabilaire.  Quant  aux  varices  des  testicules,  nous 
avons  deja  decrit  l’operation  qui  leur  convient,  dans  le  cbapitre 
du  cirsoeele.  Nous  opererons  a  peu  pres  de  la  meme  maniere 
celles  des  jambes,  et  nous  pratiquerons  notre  operation  en  dedans 
de  la  cuisse.  la  ou  la  plupart  du  temps  elles  prennent  naissance  ; 
car  plus  bas,  comme  elles  se  divisent  en  beaucoup  de  rameaux, 
elles  seraient  plus  difficiles  a  operer. 

Ayant  done  baigne  le  malade,  nous  posons  un  lien  autour  de 
la  .partie  superieure  de  sa  cuisse  et  nous  lui  prescrivons  de  mar- 
cher.  Puis,  lorsque  la  veine  est  gonflee,  nous  marquons  son  trajet 
avec  de  l’encre  a  ecrire  ou  avec  un  collyre  sur  une  longueur  de 
troisdoigls  ou  un  peu  plus.  Nousfaisons  ensuite  coucher  le  ma¬ 
lade,  qui  tiendra  sa  jambe  etendue,  et  nous  lui  posons  un  autre 
lien  autour  de  la  cuisse,  au-dessus  du  genou.  La  veine  etant 
tumeiiee,  nous  faisons,  en  suivant  la  marque  tracee,  une  inci¬ 
sion  qui  ne  doit  pas  etre  plus  profonde  que  la  peau,  afm  de  ne 
pas  diviser  la  veine.  Aloi  s,  tirant  les  levres  de  la  plaie  avec  des 
crochets,  et  dissequant  les  membranes  avec  le  bistouri  courbe 
propre  aux  hydroceles,  nous  mettons  a  nu  la  veine  et  nous  l’iso- 


Ppo'-J ya  L.,  gpo^m  P.  —  16  mpctaadpevoi  T.  —  17  au-rct;  P.  —  18  poepuv  LP., 
pttitpoV  NVeBa.,"  wXsiM  EX.  —  19  Si  omis  d.  ABCDFG  JLMNOPVeBaT.,  ts 
pour  Si  EX.  —  20  Ppo-jxov  FGLR.  —  21  iwrcy.pvpmeeiar.;  T.,  -Sr,-,  pour 

rf;  ffiXcCo;  E.  —  22‘  teWsv  ABCEFGLMNTXOPVeBa.  —  28  Si  F., 

-b  it) 150V  too  Si  fax tc;  omis  d.  P.  —  24  oXsSsv  LP.  —  25  wrewavTSt 

T.  _  26  ifynaAout  A.  —  27  rt'X'Jct;  R. ,  iiteSetpant{  T.  — 28  oXsStv  LP.  — 
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xae  TtocJZxydOvi  xnXdxjxvzeg,  Xvaou.ev 29  zovg  zov  (xripou  §£<7- 
[xovg. 

TvtpXxyyJxzpa  re  zb  d^-'/eiov30  ftszeapfoavres,  vnoSaXov- 
fXSV  fieXdvriv  §l7ZA0VVU  ()t0VGX'J  Xtvov,  XO<iofX£V  T£  TYjV  SittXoyjv. 
KaJ  StsX&VTsg  fXeSozofxa  xxzx  ixzzov  zyjv  tpXeSx,  yevaaofxsv 
<5(7 ov  /o£ta  toD  xvxxrog.  Eczx  za 33  hi  fipoyn  to33  ovm- 
tou  ccfjeiov  \xepog  anoxipqlgx'Jreg3*,  bp$dv  ze  zb  ov.l- 
Xog  dvxxefaotvzeg,  eyraeaei  zav  ye ip&v  zb  h  z5>  aviXu  ay xx 
X£Vfi4CO/A£V,  xav.eizx  xxra$ev3b  nxXcv  zb  xrf(eiov  dzoxyqZm- 
zeg36,  r,  zb  u.ezxcu  zav  dexfxav  xi'bmzzg 37  zr,g  yXsScg  utpi- 
Xuuev,  r,  [xheiv  oojzb 38  Gxriyap-fiGO[xe»  xypig  av  ocvzo[xd- 
zag39  kyjiicoi  cuv  zoig  fipoyoig.  Rat  oixu.ozd>oxvzeg 40  Eripoig, 
oheXxrp  41  ze  fipayh  cm. Xvjvtov  42  emSxXdvzeg  emBrixopev, 
zvj  ze  izvonoia  i[x[xdza  Oepxr.evi -ofxev  or/or/p 43 . 

Oloa  §£ 44  art  t«v  apyxiav  ziveg  ov  yJypyvzxi  45  zoig 
fipdyoigiG,  aXX’  xvzdSev  ot  >xh  exretxvovoi  zb  yvptco Oh*1  ccy- 
yeiav,  ot  oj  xat 48  'ey  fixQovg  xvzb  zetvovzeg 49  uezx  pixg 
iige).y.ov<7tv  xizobpvi^xvzeg30.  AXXx  ezxvzav  axfxXexztpdg  eozcv 
6  XeyOetg 51  zijg  yeipovpytxg  zpdnog. 

Rat  zovg  h  vnoyxGxpta 32  0£  nxpxnXrixioig  yeipovpy-iiao- 
peev  ytpxovg,  xat  zovg  h  xpozxfotg  ag  em  zf,g  ayy eioXoy  t'xg 53 
eip-nzxi. 

29 1’MSUAI  ottlis  d.  P.,  TMV  mr.f&v  P.  —  30  to  omis  d.  N  Ve. ,  ayyi’M  NVe.,  rat  d-fftca 
ABCFOPTX.,  tmv  ifpiav  L.  —  31  JtwXw  ABCDFGLOVcT.,  ^ittw  N.  —  32  tm 
omis  d.  NVe. — 33  tw  NO  Ve.,  (Jpo'-pra  F-—  34  amaifif&iTct  LPT. —  35  xaroSsv  omis 
d.D.—  KiKtoao^xvTKDGR.,  iKTOtKM'avTs;  T.— 37  xo'iWa  GLP.—  33  olutSBGJ 
LMNOPRVeBa. — 39  a/, pi?  av  auTw  u.ot<osxvte?  fmpoi?  T.;  les  mots  intermediaircs 
sont  omis  d.  T.  —  40  aj'pt?  av  aijToao7»<jxv7S?  Sxpcl;;  le  reste  omis  d.  ABCFGL 
MOP.  —  41  evc/.xta  DT.,  to  pour  te  M.  —  42  axXnvia  sxiSaXwu.sv  EnSiiaavrs?  LP., 
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Ions  de  toutes  parts,  apres  quoi  nous  enlevons  les  liens  de  la 
cuisse. 

Apres  avoir  souleve  le  vaisseau  avec  un  crochet  mousse, 
nous  passons  dessous  une  aiguille  munie  d’un  fil  double  dont 
nous  coupons  ensuite  le  pli.  >  ous  diyisons  alors  la  veine  par  le 
milieu  avec  un  phlebotome,  et  nous  faisons  couler  aulant  de  sang 
que  la  circonstance  le  demande.  Apres  cela  nous  serrons  avec 
un  des  fils  la  partie  superieure  du  vaisseau ;  et  elevant  droit  la 
jainbe,  nous  faisons  sortir,  en  pressant  avec  les  mains,  le  sang 
qui  est  dans  cette  jambe,  et  nous  lions  a  son  tour  la  partie  infe- 
rieuredu  vaisseau;  puis,  nous  enlevons  apres  l’avoir  eoupee 
la  parlie_du  vaisseau  qui  se  trouve  entre  les  ligatures,  ou  bien 
nous  la  laissons  jusqu’a  ce  qu’elle  tombe  d’elle-meme  avec 
les  fils.  Nous  remplissons  la  plaie  decharpie  seche,  et  nousmet- 
tons  dessus  une  compresse  imbibee  d’huile  et  de  vin  que  nous 
maintenons  par  un  bandage.  Nous  employons  ensuite  les  pan- 
sements  suppuratifs. 

Je  sais  que  quelques-uns  des  anciensne  se  servaient  pas  de 
fils,  mais  que  les  uns  coupaient  le  vaisseau  aussitot  qu’il  etait 
mis  a  nu,  que  les  autres  le  tirant  du  fond  l’arrachaient  en  le  bri- 
sant  avec  violence.  Mais  de  tous  les  modes  d’operation,  celui 
dont  je  viens  de  parler  est  le  moins  dangereux. 

Nous  operons  aussi  d’une  maniere  analogue  les  varices 
situees  a  I’hvpogastre,  et  celles  des  tempes  comme  on  Fa  dit  au 
chapitre  de  l’angiotomie. 

<nr Xvii  R.  —  43  GLP.  —  44  Si  omis  d.  D.  —  43  cux  p&vrat  P.  — 

46  F.  —  4-  iVcofllv  DR.  —  43  ym  omis  d.  P.,  si  Si  xaX  X.  —  «  auto; 

xat  ts’j;  intayiaratoo;  Tst'vavrs;  L.,  izsszs'asizs;  HER.,  rsivavTs;  AGLNPVeBa., 
Tsivavrs;  T.  —  30  awopu^avTK  DP.,  i-Ofraarr;;  M.,  dsapt{*£cc;  GL.  —  51  XzyHk 
omis  d.  GLP.  —  54  xat  tcu  u7Kifa<rrptcu  G.,  xa!  «u;  uwcyaorpicu;  LP.,  Si  omis  d.  C. 
—  53  tt.v 
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nEPI  APAKONTIffif. 

Tov  mot  t«v  1  Spaxovziav  X07  ov,  cog  av  Sea  ts3v9  oa/5- 
fAKXMV  fxxXiGza  xxzop9ov[xsvov 3 ,  Iv  t5  zszxpzcp  napxSsSco- 
xxtxsv  (3t§Xm. 

*  TOV  NP.,  Ttt»v  omis  d.  DEFGLHJKRT. ;  XoV'v  GNP.  —  2  ruv  omis  d.  ABDEFG 
HJKLMOPRX.,  oxfaax£;a;EX.  —  3  xaTcojScuutsvcv  J. ;  sv  omis  d.  N.,t5  omis  d.  X. 
On  ne  comprend  pas  bien  pourquoi  V auteur  a  fait  ici  mention  du  dragonneau,  puis- 
qu’il  se  borne  a  renvoyer  a  son  4-'  livre,  chap.  58,  ou  il  .traite  de  cet  helminthe. 
Quoi  qu'il  en  soit,  void  cn  substance  ce  qu’il  en  dit  :  <•  C'est  dans  I’Inde  et  dans 
la  haute  Egypte  qu’on  rencontre  cet  animal;  il  se  loge  dans  les  parlies  muscu- 
leuses.  Apres  un  sejour  plus  ou  moins  prolong^,  une  extreroite  du  ver  vient  aboutir 
a  la  peau  et  y  determine  un  abces  qui  suppure  et  qui  fait  saillir  au  dehors  le  bout 


nA\ 

nEPI  AKPOTHPIAEMOT. 

Tc5v  5x.pt. mv  ivtcrs  1  Sixgx~vjzcov  olov  3  /Jipeg  rj  r:oooc, 
axzs  y.xi  avzx  zx  baza  Siao9xpf,vxi ,  r, 3  £z  7cpayJxzxpyziy^g 
xczcxg*  zcvbg  xxzscqozx,  vj 3  npoYiycv[xsvcog  Stxxxxivza  y.xt 
ZYi'j  ly-pizvj 6  ccjz&v  xtzxizgvvzcov 7 ,  ari&fiui  zx8  luptxetftsva 
zoig  bazotg  er cop-xza  npazov9  StsXtlv.  A XX’  Itt se  10  zgvzov  71- 
vopJvov  TipStzoy  u,  sizx  zrjg  r.pcascog  Iv12  nXsioyi  yjovco  7 evo- 
fxevrig,  yjvSvvog  xcixoppxy  cxgi3  s~xxoXc,v9si,  zaXs og  0  A sa~ 
vtSvjg  ou  tzxvzx  itpeozov  Siazsfxvsc  zx  Gatxxza  nXyv 14  sc  u.r, 
itxvzsXcog  sir]  ScxffSGrjJzozx  ‘  xXXx  zb  fxipog  hOx  ixy  45  vapx^st 

1  uiv  T.71  GLP.  —  2  eTcv  r,  x„.  GLP.  —  3  ^  0mis  d.  M.,  ix  omis  d.  ABG 
FGLNOP  VeT. ,  utco  pour  &  EX.  —  *  atria;  omis  d.  M.,  atria;,  x  /.xrxvivra 
ATXBCEFGLMNOPVe.,  atria;  -aara-^vra  Ba.,  atria;  -ysyovor a  R.,  airta;  rtvo; 
yovovoTa  DJ.  -  5  }  jrpcr/y...  NVeBa.,  *  xari  aocr.y...  ABCEFGLMOP 
TX.,  KpoTTfouaiva  P.  —  «  exrftotv  T.  —  7  awatrew  ABCEFLMXOP VeBaTX., 
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CHAPITRE  LXXXI1I. 

Dl  DRAGONNEAU. 

Nous  avons  parle  du  dragonneau  dans  le  quatrieme  livre, 
parce  qu’on  le  guerit  principalement  par  les  medicaments. 

de  l'animal.  II  survient  des  douleurs  vives,  surtout  si,  en  voulant  attirer  le  dra- 
gonneau,  on  le  brise.  Les  uns,  pour  le  tirer  sans  le  rompre,  suspendent,  au  bout 
qui  pend,  un  petit  poids  en  plomb ;  d’autres  pretendent  que  ce  precede  cause  de 
grandes  douleurs,  le  condamnent  et  prescrivent  des  bains  locaux,  et  l’extraction 
sans  violence  avec  les  doigts.  Soranus  nie  que  ce  soit  un  animal,  et  pretend  que  ce 
n’est  qu’une  concretion  nerveuse.  Cet  auteur,  ainsi  que  Leonides,  voulait  qu’on 
traitAt  par  des  affusions  et  des  cataplasmes,  ou  par  des  emplatres  de  baies  de  laurier 
et  de  miel.  Ces  moyens  font  sortir  le  dragonneau;  mais,  s'ils  ne  reussissent  pas, 
il  faut  dissequer  la  peau  et  enlever  le  ver  par  cette  operation.  » 


CHAPITRE  LXXXIY. 

DE  L’ AMPUTATION  DES  EXTREM1TES. 

Parfoislesextremites,  c’est-a-dire  la  main  oule  pied,  seputre- 
fient  de  telle  sorte  que  les  os  eux-memes  se  carient,  soit  qu’une 
fracture  ait  eulieu  par  suite  d’une  cause  procatarctique  ( externe ), 
soit  que  ces  organes  se  putrefient  par  suite  d’une  cause  proegu- 
mene  [interne  , ;  il  devient  necessaire  de  les  scier  :  mais  on 
doit  d’abord  isoler  les  os  des  parties  qui  les  entourent.  Toute- 
fois,  comme  en  operant  tout  d’abord  cet  isolement,  on  court 
le  danger  d’une  hemorrhagie  parce  que  Temploi  de  la  scie 
exige  un  temps  assez  long,  c’est  avec  raison  que  Leonides  ne 

ir.t-.bG.,  r.b  touts;  ivay.n  ABCEl-MNOVeBaTX..,  r.?i  tmti;  iwjjoK GLP. 
_  8  -i  omis  d.  BLNOVeBa.  —  9  P.  —  10  <iXX’  omis  d.  T.,  ib  P  ,  -yevo- 
uJyc-j  DLOP.  —  *•  TrotoT- u  L.  —  12  ev  omis  d.  AB CEFGLM N OP VeBaX. , 
£OOvt  P.  —  13  auteppa-pav  iittatak rnitii  EX.,  ImxoAcuStt  P.  —  14  ti  omis  d.  LP., 
woiv  pour  ttXb  0.  —  I'.-ix  pour  £v0*  G. ;  Ltr,  omis  d.  DHJKR. ,  EMNVeBa. 
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Tikdoxiq  vj 16  p&i'ovxg  zTvxc  cplzSxg  vj  xpzypixg  zzpazov  oio: 
zxypvg 17  a/pig  bzzzoy  oixzzpvzi 18  '  shx  zb  bzzzzv  ozov  zxyog 
bmpi^zi 19 ,  Xivouv  pxxog  TzzptziOz'ig30  zoiq  zp^Bzlzi  zapx- 
ztv  21  vnzp  zov  p.r)  §t’  avz&v  22  <hxzvpdp.zvov  zbv  npiovx 
iovvx.g  sunocecv  '  xat  tots  Xoittov  SY.zzp.av  xxvzvjpxg 23  oix- 
fxvzcg  y.xzx  zav  ccyyziav  btiSxXlzt 24  zm  z5>  zzrjzxt  zrtv  xip.oo- 
pxyixv,  xat  ocapdzotg-5  npozcpdpag  zr.io-hzxg  zf<  tzvotzoiS>  yprj- 
Tai26  Qzpxnzix. 

—  16  otXeiou;  o\iSi  GU^ovxc  MBa.,  otXssgo ;  si  i^s  ABCEFGLNOPVeTX.,  x  (tri  LU'- 
frva?  J.,  jjlsl'Cmv  P.  —  «  <Jia  ga9oa;  DJK.,  aWt;  av  A T.  —  18  d\xr£u.f,  AB C G L N 
PVeT.,  iJt*TS[i.v£iv  FX.  —  19  GLP.,  emnp&i  N.,  Xivcu  LP.  —  20  irsptOet; 

ABCEFGJLMNOPVeBaX.  —  21  omis  d.  ML  —  22  £i’  F.,  cupo- 

[xevoy  DHKR.  —  23  xau-aifias  C.,  £ tacpavvi;  T.  —  24  a-pcsitov  E.,  sm&xXXs  xa! 
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To  y.xzx  zovg  ovvyxg  xzzpvyiov  vizzpxvtgriziq  zzzi  zxpY.bg 1 
Yxlvnzovza  p.zpog  tou2  ovvyog  zv  zoig  zov  r.oftbg  xat  zyg  yzipbg 
p.zyaXoig3  pxkizzx  zvvtzzxp.zvr)*  oaxTuXotg.  AXXa  to:3  jxsv 
iv  to?c  Tiofflv  lx6  r.pozr.zxlzpxzoq  ag  zm  zb~  r.o'/.v  -ytysTat,  zb 
ozzv  zxtg9  yzpziv  zy.  zzxpavvyjav  9  xpjzktiBsvzav  10  ©Xs^pjoav- 
zav  zz  xat  pzzx§xldvzav 11  zig  n vov.  To  r/xo  nvov  h/ypcvlzav 
zzBtzi  12  zrtv  zz  pfcym  zov  ovvyog  y.xi  xvzbv  mxoBzipzt  y.x  1 
mXlxv.iq  pzv  oXov  13  x/pavtCzi ,  zx  os  rXzizzx.  zb  pizov 14 
tou  ivvyog,  izpbg  os  zxig  pi’Cavvy&iq 15  ocvzxtg  Y.xzxlzinzi  zt 
oixzxnzv  16  outou  pspoq  ■  sv/ote  os  17  oXyjv  xaraXstxst  zr,v 
oiCxv  dvhxopazov  18  ■  s<70’  ozz  os  xat 19  to  bzziov  oii'pBzipz  y.xx 

1  oaoxo;  omis  d.  M.  —  2  too  orreou'pGo  Gvoyc'  R.  —  3  [iE-paXic;  FT.,  ule^oXois 
omis  d.  X.  —  4  crjvt(7Tau,sv5'.;  J.,  ttovtaraaEvGU  X.  —  5  to  DEX.  — -  6  sv  pour  ex  LP., 
oTPoirra;ou.aTo;  M.  —  7  to  omis  d.  LP.  —  3  tgI;  K,  —  9  ■rcafGvuxta?  ABCEFG JL 
MNOPVeBaTX.  — 10  aixsXuBsVrwv  £$;6ev  eXo-yu...  EX.,  au.sXr, 6e(ot.;  cXe-ju-wjgt:;  M. 
—  11  |XETa§aXXo'vT»v  ABCDEFGJLXNPRVeBa. ,  f«.sTa6X7i6sts*5  M.  —  12  eo6iew 
EX.  —  13  oXXgv  pour  oXov  N.  -  14  to  omis  d.  GJLP.,  oe'cgv  it«v  too  GLP.,  fosoov 
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coupe  pas  de  suite  toutes  les  parties  a  moins  qu’elles  ne  soient 
entierement  putrjfiees ;  mais  il  coupe  d’abord  promptementjus- 
qu’a  l’os  les  parties  ou  il  pense  qu’il  n’y  a  pas  de  nombreuses  et 
grosses  veines  ou  arteres ;  ensuite  il  scie  l’os  aussi  vite  que  pos¬ 
sible,  apres  avoir  entoure  les  parties  coupeesde  chiffons  de  toile 
de  lin,  de  peur  que  la  seie  venant  a  les  dechirer  ne  cause  des 
douleurs ;  puis  alors,  coupant  le  reste,  il  applique  sur  les  vais- 
seauxdes  cauteres  incandescents  pourarreter  l’hemorrhagie,  et 
apres  avoir  panse  et  bande  convenablement ,  il  emploie  les 
remedes  suppuratifs. 

®T*m  ABCEFGLNOPVeBaTX.,  «rt6*Usi  xst!  orwra;  DJHKR.  -  25  xa:  omis 

d.  TARX.,  X.OU  itpoffoopa?  XBCEFGLNOPVeBa.  — 26  yof.axi  ABCEFGVeBa 
T.,  Mirtxi  LNOPX. 


CHAPITRE  LXXXY. 

DU  PTERYGION  DES  ONGLES. 

Le  pterygion  des  ongles  est  une  excroissance  de  chair  recou- 
vrant  une  partie  de  l’ongle  et  s’etablissant  principalement  aux 
pouces  des  pieds  et  des  mains.  Celui  des  pieds  provient  le  plus 
souvent  d’unheurt,  celui  des  mains  de  panaris  dont  1 ’inflam¬ 
mation  a  ete  negligee  et  s’est  tournee  en  pus.  En  effet,  le  pus 
en  sejournant  ronge  la  racine  de  l’ongle,  le  eorrompt  et  souvent 
le  detruit  tout  entier,  mais  la  plupart  du  temps,  le  milieu  de 
l’ongle  seulement,  en  laissant  pourtant  pres  de  la  racine  elle- 
meme  une  portion  putrefiee ;  quelquefois  cependant  la  racine 
tout  entiere  reste  sans  erosion ;  parfois  aussi  1’os  se  carie  et 

nam  too  ovuxo;  ABCEFGJLMNOPRVeBaT. ;  R  omet  depuis  xxi  auTov  jusqn’a 
[lisov  too,  ovuxo;  inclusiv.  —  15  tt.v  pt£«m>xtaiv  P.,  ccutSv  M.,  xaTaXenret*  to  GLP. 
—  16  S'.xmnro v  ABCTFGKNOVeBa.,  ihownwov  JM.,  ^iot-tov  LP.  Cornarius 
vent  ici  a^iaonirrov ;  ce  qui  ne  change  pas  notablement  le  sens,  quoique  ce  mot 
signifie  le  contraire  de  f  Moated? ;  EX.  omettent  depuis  too  ovuxo;  jusqu’a  Tt<Jia- 
oswoev.  —  <Ss  omis  d.  ABCEFGMNOVeBaX.  —  a^tagooxov  LP.  —  19 
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sS’jvyj  20  7 tvexat  /aXeirri  •  xat  o  SaxruXog  £g  ax^oy  nlotr&n* 

zxx  xat  nzltbozzpog  tpxcvezat 21 . 

ToyToyg  ouv  §sf22  ysipovpyziv  arcav  zb  iyxocrxXsmofJLZVov33 
aipag  zov  buy  eg  vmzip.vovzxg 24  a7.fjt.i7  fffitXtou  '/.at  xofxt^o- 
u.&ovg 9S,  firetTa  xatsnjjOtGtg  zb  ijXxufjtsvov 26  zmxsuovzag  xat 
to  TSTfAYjftEVov  jxzpog  vop.r)  yxp  iazi  xotra  yivog 27  to  r.zipi)- 
yiO'J,  '/at  oy  xaStCTarat  28  tgSto  a  Tig  ouro  29  yXsHsjsv, 
wg  zir.zp  X[jj-h)9£in  StzfSupzt  TOV  SoxtuXov. 

Et  os,  toO  oezzov  xat  Toy  bvyag  xnzQ&v  30  StafJtstvavTMv, 
77  r/Tog  -yoma  Toy  bvyog  yjToSuofjtao}  xat  vurrouffa  ty)v31 
sjitmtpwtviav  ocuzy  vocpxx,  pXeyfxoyijg  xczca  yivzzxt,  os? 32 
to  vuttov  Toy  oyy/og  pApog  Xetitoj  xoizapfo 33  77  rotour®  rtv't 
vno^lrjSvJzi  ^jzzzapttJGonx  34  afjitXtoy  axfx^  xtpzXzcv  33 ,  xat 
to  vnepiyov  k<jyxpazm%  Sa-av^oat 36  ^xpp.xxcp.  Kat  nhiczoi 
yz  zovza  z5>  zpona  oryx31  yzipovpytxg  k9zpomzv9ziaoo>.  Et  os 
ftstCov38  stvj,  npazov  za  ff/AiXto)  nzptzkovzx 39  t5  tpa/Jfxax® 
os?40  ypriz9xi. 

omis  d.  M.,  oorsou  GLP.  —  20  ifyr,  pour  o<Wvri  ABCFGJLMNOPVeBaT.  J’ai 
preferd  la  lecon  oSi>m  (douleur)  a  celle  de  c<Ju.7)  (odeur),  quoique  toutes  les 
deux  soient  admissibles  et  aient  un  nombre  egal  d’autorites.  —  21  qwerat  EX. 
—  22  <$«  omis  d.  ABCDEFGHJKLXOPRVe BaT X. —  23  l-jKotroXetAuirofiUvov  Ve., 
xazaksieipsw  M.  —  24  uteoteW.vte;  DR.—25  xsfuCeyraf  M.  —  26  sXxoo.uevov  A  B  C  E 
FG  JLMNOPVeBaTX.,  iireealovrs?  DEX.  —  27  (ts'fo;  pour  fs'vo;  BJO.  —  28  oiix 
aoyrrxrat  DHKR.,  TaoTa  tous  excepte  M. ,  xxi  omis  d.  GLP.  —  28  air  a  tous  excepte 
M.,  yjXa&uv  pour  eXs'^sisv  T.  —  30  asaXEw  D.,  ixaaiav  Ye.,  (tEivavTav  ABCEFGX 
LMSOPVeBaT. —  31  vuTrouao,  i-winw, iv-.a,  ttv  ett’.tt...  JR.,  tt.v  jrewmiw  C. 
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produit  uue  douleur  incommode ;  le  doigt  s’elargit  a  son  extremite 
et  parait  livide. 

II  faut  en  consequence  recourir  a  l’operation  qui  eonsiste  a 
couper  par-dessous  et  a  enlever  avec  le  tranchant  du  bistouri 
toute  la  portion  d’ongle  qui  reste,  puis  a  bruler  avec  des  eau- 
teres  et  la  partie  ulceree  et  la  partie  coupee.  En  effet,  le  ptery- 
gion  est  de  sa  nature  un  ulcere  rongeant  qui  ne  s’arrete  pas,  a 
moins  qu’on  ne  le  brule;  de  sorte  que  si  on  le  neglige  il  fait 
tomber  le  doigt  en  putrefaction. 

Mais  si  Pos  et  l’ongle  demeurant  sains,  l’angle  exterieur  de 
l’ongle  s’enfonce  dans  la  chair  adjacente  et  la  pique ,  il  en  resulte 
une  cause  d’inflammation.Ilfautalors  souleverla  partiepiquante 
de  l’ongle  a  l’aide  d’un  manche  mince  de  scalpel  ou  avec  quel- 
que  chose  de  semblable,  et  l’enlever  avec  le  tranchant  d’un  bis¬ 
touri;  puis  on  consume  l’excroissance  charnue  avec  un  medica¬ 
ment  escharotique.  La  plupart  guerissent  de  cette  maniere  sans 
qu’il  soil  besoin  de  couper  la  chair.  Mais  si  elle  est  trop  deve- 
loppee,  on  la  coupe  d’abord  avec  un  bistouri,  puis  on  se  sert  du 
medicament  caustique. 

—  32  Sd  Si  TO  E.  —  33  Xeirroxoiretpu*  HKR.,  XsrrcuxapuM  N.  — 34  tUTSapr/ravras  M. 

—  33  afflaioslv  LP.  — 36  acavxaat  LP.;  E  omet  depuis  urrsos/.0''  jusqu'a  xxi  irXsurrot 
inclusiv.  —  37  Six  pour  ABCDEFG JLMNOPRVeBaTX.  Ici  je  suis  en 
desaccord  avec  tous  les  commentateurs,  qui  out  adopte  le  sens  doune  par  Sii ; 
mais,  autorise  par  deux  des  meilleurs  manuscrits,  je  n’ai  pas  hesit^  a  adopter  la 
leQon  Si'/ol,  qui  donne  un  sens  chirurgical  et  grammatical  plus  correct.  —  38  fugov 
HK.  —  39  ssfte).(wT£j  D..  iTEpieXovTac  M.  ■ —  40  ostpfisosri BENVeBa. ;  Sit  omis 
d.  GLP.;  T.  omet  toute  la  fin  depuis  -d  Si  uzVtc-i  dr,. 
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IIEPI  0NYX02  1  0AA20ENTO2. 

ETrsiSrj  os 2  koWoc/.ic  kr.iypcvu.xxtv  bvvyotv  61otxQlvxa>v 
o§yv«i  x:xpxyo\ov9ovxxis  s eg  yupovpylocv  r^aag  tXxoyow*, 
apY-li  xov  raXvjvoy  a ois  TtupaQlxOai  tyjv  Xs'ftv.  Qrixtyo Ov6- 
« 0X«o0svto)V  os7  tcov  ovvyov  xapug  inupaQripjev  8  avooSyvoy 
fiori9ri[izxog  -rijg  xsvoo<7soog  to5  aip.xxog,  dxccj  xyv'pLOi  ts  -p- 
vcovxai  xai  Trsoi'oSyvtat 9  xtpoftpdxzxac. » 

As?  os  XoSyjv  mtetxOac  av)  xcct’  zv9v  xov  (3d9ovg  avo)9sv 
xatoo10  trjv  r o[xriv  oSsia  Tai'X^ ,  ?ya  kyypi9ivxog  xov  euftaxog*1 
oiov  nebpa.  xi  x gov  vTzoyziplvav  yivrixai 12  to  xfJLrjOzv  ovxa 13 
[lopiov  Toy  u  cvvycc.  Ei  os  x«t’  sy@u  retract  tic18  ttjv  to- 
jxflV  sx  t5v  av»0sy  sic  to  xaroo,  to16  xaXoyfisvov  ysrs^- 
xxpy.xrxx  17  71VSTOH ,  t>5c  y-exstpivYj; 18  too  ovu/i  xapy.bg 19 
ix§XaOT«cvoy<77];  Six  uioou  -rvjg  Siai/ssosoog  sts^jov  ooo/jlo:  ‘ 
svtsu0sv  ts20  TiaXiv  oSyvat  xaraXau,Savoyfftv 21  motts/s  sv  Tor?g 
ovopxKopivxig  mxpnvvyjoag  22  ?  9Xt§op svvjg  yjro  Toy  ovu/og 
rijg  7svv»asVYjg 23  Gocpy.de.  AvaSyvoyg  ts  ovv24  71 xpaypyiix 
xc-vg  xxfjivov Tag  sotiv  tSstv  stti  r?j23  xotavxr)  xoprj.  Ev  os26 
Ta?g  iyofjJuoag  ripipoccg,  Hgetrxtv  rttxiv  da  place  irxlpovxt  to 
vr.oxzxu:ri[xlvov 27  toy  ovvyog*9,  sxxoivsiv  ts  Toyg  iy&pag  xov 

*  -7rept  iv’jxMV  OXttoflevTov  CF.,  ~Eol  ovujto;  SXaaecu;  N. —  2  omis  d.  DHMPRT., 
eorixpoucaaotv  A.BCEFGJLMNOPVeBaTX.  —  3  oraporaoXcuSouijiv  ABCEFGLM 
NOPVeBaTX.  —  4  fXxouoai  ABCEFXGMNOVeBaT.  —  5  up.lv  E.,  ialv  X., 
<rjvir*pa0ss6at  LP.  —  6  <pwn  -jap  M.  Je  n’ai  pas  trouvd,  dans  ce  qui  nous  reste  de 
Galien,  le  passage  mentionne  ici.  —  ’  omis  d.  M.,  ts  xai  pour  L.,  xai  pour 
,Jj  p.  —  8  ei;£tpa<j0r,uisv  C.,  sor8tpa0Yi  T.,  EmpaafcnuiEv  G.  —  9  nepie&mai  ABCDEF 
GJLMNOPRVeBa.,  otso^poTarot  DT.  —  10  xxtoc  DR.,  tt.v  tov  ar.v  X.  —  11  too 
ataaro;  omis  d.  ABCFGLMNOPTVeBa.,  otrSfia  ti  X.  —  12  Ytwrai  FGMBa., 
■vivEtai  ABCELNOPVeT.,  to  omis  d.  M.  —  13  oO  to  ABCFJMO.  —  14  tt.v  pour 
too  Ve.  —  15  wiwjat?  zou.r.-i  ABCEFGJNOVeBaX.,  to^v  MT.,  wot*- 
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CHAPITRE  LXXXYI. 

DE  L’ONGLE  CONTES. 

Comme  souvent  il  resulte  de  la  meurtrissure  des  ongles  par 
un  choc  des  douleurs  qui  nous  entrainent  a  une  operation,  il 
suffit  de  rapporter  les  paroles  de  Galien  ainsi  concues:  «  Nous 
avons  manifestement  eprouve  que  dans  la  contusion  des  ongles 
l’evacuation  sanguine  est  un  remede  ealmant  lorsqu’il  y  a  des 
pulsations  et  des  douleurs  tres  violentes.  » 

Or,  il  faut  avec  le  tranchant  d’un  bistouri  faire  l’incision  non 
pasdroite  en  profondeur  de  haut  enbas,  mais  obliquement,  afin 
que  le  sang  etant  evacue  la  portion  d’ongle  ainsi  coupee  serve 
comme  d’une  espece  de  couvercle  aux  parties  sous-jacentes.  En 
effet,  si  vous  faites  l’incision  droite  de  haut  en  bas,  il  survient 
ce  qu’on  appelle  un  hypersarcome,  parce  que  la  chair  placee 
sous  1’ongle  faitpulluler  une  autre  portion  charnue  dans  le  milieu 
de  l’incision ;  et  par  suite,  le  malade  est  de  nouveau  saisi  par 
des  douleurs  semblables  a  celles  de  la  maladie  appelee  panaris, 
puisque  la  chair  repullulee  est  comprimee  par  l’ongle.  Aussitot 
apres  cette  incision,  nous  voyons  les  malades  se  trouver  sans 
douleur.  Dans  les  jours  suivants,  d  nous  est  facile  de  lever  dou- 
cement  la  portion  d’ongle  coupee  pour  faire  ecouler  la  sanie, 

edxt;  L.,  iroietodai  P.  —  16  xarra,  to  omis  d.  ABCFTG  JLMOPVeBa.,  to  xaXou- 
pevcv  omis  d.  N.  —  «  Tt  -ysv...  M.  —  >*  Goccxsipsvvis  yaarpa  ™  LP.  —  »9  sx- 
©laGTavoooav  D.,  oaoxb;  omis  d.  LP.  —  20  <51  ABCFG  JLMNOPVeBaT.  — 
M  xaTaX.ape*vovTai  D„  aWsp  EX.,  a-so  GLPT.,  fep  ABCFMNOVeBa.;  across 
omisd.  DHJKR.  Aucun  manuscritna  across ;  mais  le  sens  m’a  paru  I'exiger  im- 
pdrieusement.  —  22  ii  tz7.;  xapovjyJ.zi'  ovop.aScu.sv  ABCEFGLMNOXPVeBa., 
ovopaSoGaai;  D.  —  22  *VSV0USV7K  BDEGKLMNOPRVeBa.,  fivops'vv:;  J.  —  21  avco- 
<56va  P. ,  TS  C'3vsv  TS.  oraoay....  ABCEFG  JLMNOPVeBaTX.  —  “  tt,  omisd. 
GLNVeBa.,  rj  auriiP.  —  26  <5s  omis  d.  LP.  —  27  GiroTsra-jus'vov  M.,  G-oTSTpn- 
ds'vTo;  L.,  Gtctstux6sv  P.  _  28  r,  sxxjivscv  AXBCEFG  JLNOPVe. ;  DKR.  omet- 
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Owyhee, ,  oatOig  ~z  ~<xhv  kittziQivat  zvj  vnoxeifieuy  ,0  zapyu , 
yaOar.zp  tow ,  oFov  kr.lOzU.ct.  tov  hu/a.  Tij  os  aXXvj  toy 
oaxtyXoy  iraviog  I ntpsXst'a  nupTQf  oonnj30  ta  xac  dtaocprr 
z ixr,  31  ffuaos pa  ypyaOsa. 

tent  ix/.znitn  is  -rot?  tx«f*5  "'•«  S'.ox0’!  MH  omettent  ro5  i'vu/.c;.  —  29  j^otstuisv? 
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nF.PI  HAfJN  KAI  MTPMHKinX  KAI  AKPOXOPAOXON. 

O  piv  XXog  toXog  a  or!  rzprpspyg,  Xa uxor,  an ctafisvog 1  rjXoy 
yasaX^2,  y.«ra  ~ov  toy  toipatog  papog 3  oimotauavog,  pot- 
Aizza  ok  av  zoig  r.C).u.azi  4  to>v  tto&mv  x«t  to?;  oay.zv).oc?, 
cS uwjv  ta  */«£  our ip-jiau  av  zy  fiaoi'Czty  kp.7zoc av  s.  Ilsptya.- 
paEocvza.  zchvv  tov  XXov  xoh  u.uoly 6  v.paz  faavza  bi.yy.o- 
par/.y  ~  zuxtly  v?  ©XaSotopo)  r/  pt^CStv  aHaXa?v8.  Tivsc  oa  §££ 
to  pX  rotXiv  '/zvizOai  zoic  oianipoi:  kyprtzccJzo  xavTfi- 

H9  oa  [X'jpu.rfda 10  kr.ccjazzazic  izzi "  tvjc  kniaavitagi 
[uxpx,  tyXoioxc,  czpo-f  jvXr, ,  rayua,  xaza  fia.ziv  tf/aOy- 
p.avyj 12 ,  y.at  ftp  eg  tag  TrspitiySag  13  buolarj  atzOr,ziy  kpatoiavect 
orr/p-azt 14  /xuppXxav  •  Iv  15  a-otvtt  pav  yun  avtX  ovvicza- 
pivvj  ta5  zhxazi ,  im/azza  Sa  vata  tag  16  yupag.  Tivag  piv 
ouv17,  ac  mv  lort  yat  o  raXujvog,  cypr/yt  aitapoy  tjyXripoVf 
oia  s£C£ 18  ta  ta  toiv  praXoaav  a/.v/.z pvha>'j  '/.ax.  za  to»v  yr,v5>v 
y.ax  astav  t  aStoOor  rzptyapaazo'jza  xaza.  izzpttjzpofriv  19  sst 

1  iaottiuisvc;  ABCDEFG KLMNOPVeBa.  —  J*ssiiin  P.  —  3  uspcu;  Ve.  —  4 
M.,  soSttti)  D.  —  5  £-ota>M  X.,  SVEO-JW*  xal  -ciiv  P.,  ijrasaljavTS;  E. , 

f*5*vT3t;M.  —  6fj.r,<JsiM  Ba.,  ^Maefarwavr*  ABCFGJLNOPTXVeBa. ,  (hxxpar r,o*v- 
Ts;E.,^'.ax5aTT,oavTa;M.  — 7  o?ux55ctmD.,  o|'jp3t*6);GLP.,  £Eut«tu JR.  —  *i*Tt«u».C. 
—  9tiD.  —  10  /.%•.  xaTst  yv.za.%  uaXtora  Ejtavasr...  BEJOX.  —  11  siti  pour  ssn  D.,  s®'1 
omis  d.  R.  • —  12  s-jxa$uitsvr,  DNVeBa.,  s-ptaSyiitsvci  P.  —  13  mcsaMEst;  EFTJNOXVe 
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puis  nous  placons  de  nouveau  l’ongle  comme  un  couvercle  sur  la 
chair  sous-jacente,  ainsi  que  jel’ai  dit.  Pour  les  autres  soins  a 
donner  au  doigt,  il  faut  employer  les  adoucissants  et  les  dia- 
phoretiques. 

GLP.  —  30  irapr/YopjiTUMi  DHMNRVe.,  wapr/ycptTtxi;  K.  — 31  ttiatsopurii  HKT., 
suLaisv.  AT. 


CHAPITRE  LXXXVII. 

DES  DURILLONS,  DES  MYRMECIES  ET  DES  VERRUES  PEDICULEES. 

Le  durillon  est  une  callosite  arrondie,  blanche,  semblable  a 
une  tete  de  clou,  qui  vient  se  placer  sur  toutes  les  parties  du 
corps,  mais  principalement  a  laplante  etauxdoigts  des  pieds,  et 
qui  cause  de  la  douleur  et  de.  la  difficulte  dans  la  marche .  En  con¬ 
sequence,  nous  faisons  une  incision  tout  autour  du  durillon,  et,  le 
saisissant  avec  une  pince,  nous  le  deracinons  avec  un  phlebo- 
tome  ou  avec  un  bistouri  en  forme  de  bee  de  corbeau.  Quelques- 
uns  emploient  les  cauteres  rougis  pour  qu’il  ne  repullule  pas. 

La  myrmecie  est  une  elevation  del’epiderme,  petite,  calleuse, 
ronde,  epaisse,  a  base  enfoncee,  et  donnant  par  suite  du 
froid  une  sensation  pareille  a  celle  de  la  morsure  des  fourmis. 
On  la  trouve  elle  aussi  etablie  sur  toutes  les  parties  du  corps, 
mais  surtout  aux  mains.  Quelques-uns,  au  nombre  desquels  se 
trouve  Galien,  pensent  qu’il  faut  entailler  la  myrmecie  toutautour 
avec  un  tuyau  de  plume  epaisse,  telle  que  cede  des  vieux  coqs, 
des  oies  ou  des  aigles,  puis,  en  la  renversant  et  en  la  tordant  vio- 
lemment  jusqu’au  fond,  l’enlever  de  sa  base.  D’autres  font  la 

Ba.,  irajair£st?  ABCHKO.,  Kapa-rpvJjsi;  D. —  14  £u yaaaiVe.,  J'xyu.aR. —  15  iv  omis 
d.  ABCFGLTMNOPVeBa.,  aar«;  R.,  butoT.;  GLP.  omettent  depuis  /.at  -pi;  ra; 
jusqu’a  tm  <jMf>.art inclusiv.  —  16  tb;  omis  d.  ABCDFGLMNOPVeBaT.  —  17  oSv,  il 
omis  d.  D.,  il  omis  d.  HKR.,  /.at  omis  d.  R.  — 18  sort  R. ,  ts  omis  d.  R.  — 19  /.at 
77£ottr“o . . .  R.,  xat  /.aT5t  mptors...  D.,  /.aTatrrpcsr.v  ABCEFGLTNOPVeBaX.,  /.ara- 
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to  /3«£oc  p£«£o[J.EVOv 20  sx  fixcscog  xfatpah  tyjv  pvppy xtav; 
Etsooj  os 21  yxXv.'p  yj  cnSvj/sw  ovor/yly 22  to  xvto23  oo^ot. 
To?;  oe  vsmt ipoig  -fipst -s24  Tzapiyxpx£crjzxg  xai  pvdicp  oix/.x- 
Sov Tag  23  Gp.iy.-f)  ncx9djtsp  zovg  yjXou;  ixd/xvsw  26. 

H  5s27  cc/.poyopG'j)V  aTzxvxxzxm'g  kezt  28  pr/.px  t^s  imsst- 
Vct«5,  aftovo;,  tvX»§yj;,  Tiaptcpapzig 28  xxtx  to  tiXs?o:tov,  tyjv 
os  fic/.cvj  ayovGX  30  ffTSVrjv  «;  ooxejv  31  axy.papxGOxi.  K&uyzxi 
oe  ovtm;  32  iX7io  toD  oxom  7i xpaondvat  yopdvjg.  AirsTstvavrs;' 
ouv  tyjv  vnzpoyy'j  33  btzspapav.  Et  oe  u.yj 34  tovto,  Xivoi  -ysSv 
yj  33  zpty\  tkvtyjv  x7roXjvc.Woy.EV 30 .  Oiox  oe  ot£  x«£  zxvzxg 87 
x«£  Ta;  aipripl'jc/.g  Traces38  unipoyag  ttoXXoj  t&  Xe^om-evo) 
divypGY.avrijpL 39  eoxttxvyjtxv. 

Tfcor,v  M.  —  20  M^uwx  D.  —  21  &  omis  d.  GLP.  —  22  oopt-jito.  omis  d.  M.  — 
23  auTO  touto  DEHKRX.  —  25  %aai  G.,  T.pxssai  LP.,  ire?i£XaPat«Ta  ABCEFGL 
MNOPVeBaTX.  —  23  d'la'Aa&W  ABCEFGLNOPVeBaTX.  —  25  G.-y.sG  AB 
CEFGLMNOPVeBa.  —  27  jj  pivrci  ixfcz...  M.  —  23  itrrt  /.A!  au-ri  M.,‘  wtpi 
ABCEGLMNOPVeBa.  —  29  <iJ;  za-ra  M.  —  30  s’^wsav  GVe.,  £-//.uotv  L.,  sy/-'J- 
otv  P;:t»#£  gaatv  Ijtooaa  ravr.v  co;  omis  d.  BCFMO." —  3»  Jclt£r  LP.  —  32  C3TC;  y., 
£c?»C  C.  —  33  itspioyj.v  D.,  sxtsW.usv  M.  —  34  v.  Si  ar.  -youv  tote  GLP.  -  33-vouv 
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Ot£  to  |3eXouXx£xov  1  T'/jc  yapovpyixg  plpog  twv  xvxyx«£c- 

TXT4JV  IjTTt  SvjXot  0  7T0£YJTyJ;  OfAYfySO;  E£^YJX50;  ‘ 

1  rjzpog  yap  avrjp  2  ttoaXwv  avTa^to?  3  aXXwv, 
lev;  t’  sxt ajavetv  ,  £7rt  t*  rj7na  ^aopaxa  Tracrffav. 

Asxteov  guv  tIjOwtov  to;;  Stxcsopxg  tg>v  psXoiv.  A ixfipovai  zoi- 
wvTa  Pe'Xyj,  vXip,  xyyipxzi ,  pzr/iQs?,  xpiQpS),  cryizai,  Bvvxpac6. 

Yly  pi'J  •  XX  $’  0  TMV  XxXoUpt,£V'»V  xzpxxzco'j  XUZOiV 7  YJ  £v- 
X'vmv  v?  xxXxatWv 8  vnxpyc'Jzw,  xvzx0  zx  jSs/.Yj  yj  ojoyjox 

1  PeXcuX^ixov  GJLP.,  psCouXxtxov  N.  —  2  avr.p  omis  d.  M.  —  3  xv7a£(fc>;  p*a>.- 
>.cv  P.  —  4  too;  ts  xa.Tay.stv  stti  ttjv  riTrta  oacaa.xa  rraa*./  LP.  Ces  vers  sont  les  51 4e 
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meme  operation  avec  des  tuyaux  d’airain  ou  de  fer.  Mais  les 
modernes  sont  d’avis  de  l’enlever  comme  les  clous,  en  la  sai- 
sissant  avec  une  pince,  apres  l’avoir  incisee  tout  autour  avec 
un  bistouri. 

La  verrue  pediculee  est  une  petite  eminence  de  la  superlicie, 
indolente,  calleuse,  arrondie  laplupart  du  temps,  ayant  une  base 
etroite,  de  sorte  qu’elle  semble  appendue.  Elle  est  appelee  ainsi 
( acrochordon )  de  ce  qu’elle  ressemble  a  l’extremite  d’une  corde 
de  bovau.  Nous  l’exeisons  en  la  tirant.  Si  cela  ne  se  peut,  nous 
la  lions  avec  un  til  delin  ou  avec  un  crin.  Je  sais  que  beau- 
coup  de  chirurgiens  detruisent  avec  ce  qu’on  appelle  le  cautere 
froid  et  ces  vermes  et  toutes  les  proeminences  dont  nous  avons 
parle. 

omis  d.  CLP.,  z^yjn  C.,  Vfsy.icv  EX.  —  *  dbroXwoufisy  M.;  DHKR.  ometteut 
depuis  si  U.r,  jusqu'a  eoroXivaaouev  inclusiv.  —  37  Taurat;  Ve.,  icat  omis  d.  MP. 
—  38  am asac  EX.,  soXXm?  J.,  :wv  Xe-jojU™w  P.  —  39  tyysxzDTifi  BLMNOPR 
VeBa.,  -JuxfS.  D. 


CHAPITRE  LXXXYIII. 

BE  I.’ EXTRACTION  DES  TRAITS. 

Le  poete  Hornere  fait  voir  que  cette  partie  de  la  ehirurgie,  qui 
a  rapport  a  l’extracti on  des  traits,  est  des  plus  necessaires  quand 
il  dit :  «  Le  medecin  est  un  hommequi  en  vaut  plusieursautres, 
lui  qui  retire  les  traits  et  repand  sur  leurs  blessures  des  remedes 
adoucissants. » 

Nous  devons  dire  d’abord  quelles  sont  les  differentes  especes 
de  traits.  Ils  different  quant  a  la  matiere,  quant  a  la  forme,  quant 
a  la  grandeur,  quant  au  nombre,  quant  a  leur  disposition,  quant 
a  leur  puissance. 

Quant  a  la  matiere.  Ce  que  nous  appelons  la  hampe  est  en 

et  oloe  du  H*  chant  de  VlUude.  —  5  omis  d  HK.  —  6  5uvaatv  LP.  — 

7  ourbv  P.,  rt  omis  d.  G  LP.  —  8  r,  /^XauCvcav  omis  d.  GLP,  —  9  aOtx  8'z  ra  ABC 
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ziotv 10,  vj  yxXnx ,  v)  v.xaaizzpiva ,  vj  p.o/j'Sotva 11 ,  yj  yipi~ 
ztvx  ,  vj  uaXwa,  ^  cmeiva12,  vj  xaXajtirva  xa!  aiira13,  yj 
|uXtva-  zozxuzri  yap  zcg14  dcxfopx  \xxXizzv.  nap’  Aiyvmtotg 
zvpc'xxzzxi. 

lyjip.x-1  os  *  xa5’  o 18  xa  fcsv  S£C7£  axpoyyvXx,  xa  §s  -y«- 
vwoxa16,  xa  os  ykayivazx  17,  xa£  xouxmv  xa  asv  ^ryXw^tva, 
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bois  ou  en  roseau.  Le  trait  lui-meme  est  en  fer,  en  airain,  en 
etain,  en  plomb,  en  corne,  en  verre,  en  os,  ou  meme  aussi  en 
roseau  ou  en  bois.  En  effet,  on  trouve  toutes  ces  differentes 
especes  prineipalement  chez  les  Egyptiens. 

Quant  a  la  forme.  Les  uns  sontronds,  les  autres  anguleux; 
d’autres  sont  armes  de  pointes,  et  parmi  ceux-ci  il  y  a  ceux  qui 
ont  deux  pointes,  ceux  qu’on  appelle  lonchotes  (lanceoles)  et 
eeux  qui  ont  trois  pointes.  II  v  en  a  qui  sont  herisses  depiquants 
et  d’autres  qui  n’en  ont  pas.  Parmi  ceux  qui  en  ont,  les  uns  ont 
ces  piquants  tournes  en  arriere,  afm  qu’en  voulant  les  retirer 
ils  percent  au  contraire ;  les  autres  ont  les  piquants  tournes  en 
avant,  afm  qu’en  les  poussant  ils  percent  egalement :  d’autres  en 
ont  qui  sont  tournes  en  sens  contraires,  a  la  maniere  desfoudres, 
afm  que  quand  on  veut ,  soit  les  retirer,  soit  les  pousser,  ils 
s’enfoncent  au  contraire.  Quelques-uns  aussi  portent  une  char- 
niere  au  moyen  de  laquelle  les  piquants  se  tiennent  reunis,  puis 
quand  on  veut  arracher  le  trait,  ces  piquants  se  deploient  et 
empechent  l’extraction. 

Quant  a  la  grandeur.  Les  uns  sont  grands  et  ont  jusqu’a  trois 
travers  de  doigt  de  longueur,  les  autres  sont  petits  et  ont  un  tra- 
versde  doigt  de  long  :  on  les  appelle  myota  enEgypte;  d’autres 
ont  une  longueur  intermediate . 

Quant  au  nombre.  Les  uns  sont  simples,  les  autres  com¬ 
poses,  c’est-a-dire  qu’on  v  ajoute  des  fers  tres  tenus  qui  restent 
caches  dans  le  fond  de  la  blessure  quand  on  fait  l’extraction  du 
trait. 

Quant  a  la  disposition.  Les  uns  ont  la  queue  du  fer  inseree 
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dans  la  hampe,  les  autres  l’ont  creuse  pour  recevoir  la  hampe ; 
et  quelques-uns  ont  le  fer  fortement  adapte  a  la  hampe,  d’autres 
l’ont  plus  faiblement  fixe  afin  qu’ils  se  separent  quand  on  vent 
les  arracher  et  que  le  fer  reste  dans  la  plaie. 

Quant  a  la  puissance.  Les  uns  sont  sans  poison,  les  autres 
sont  empoisonnes. 

Telles  sont  les  differentes  especes  de  traits.  Nous  devons  dire 
maintenant  comment  on  les  extrait  chez  ceux  qui  en  sont  bles¬ 
ses,  soit  pendant  la  guerre,  soit  en  dehors  de  la  guerre,  volon- 
tairementouinvolontairement,  quelle  que  soit  la  circon stance,  el 
quelle  que  soit  la  matiere  qui  les  compose. 

II  v  a  deux  manieres  d’extraireles  traits  des  parties  charnues : 
on  en  les  arracbant  ou  en  les  repoussant.  Chez  ceux  qui  ont  un 
trait  enfonce  superficiellement,  on  1’extrait  par  arraehement.  11 
en  est  de  meme  pour  ceux  qui  sontprofondement  fiches,  dansle 
cas  ou  l’incision  des  parties  opposees  exposerait  le  blesse  au 
danger  d’une  hemorrhagie  ou  a  celui  quecree  la  sympathie.  On 
extrait  en  les  repoussant  les  traits  qui  sesont  fixes  profondement 
quand  les  parties  opposees  sont  minces,  et  quand  il  n’y  a  ni  nerf, 
ni  os,  ni  autre  chose  semblable  qui  empeche  l’incision.  Lors- 
qu’un  os  est  blesse,  on  retire  le  trait  par  arraehement.  Si  done 
le  trait  est  visible,  nous  operons  aussitot  l’extraetion ;  s’il  est 
cache,  il  faut,  dit  Hippocrate,  quand  eela  se  peut,  observer  le 
blesse  dans  la  position  meme  ou  il  se  trouvait  quand  il  a  recu  la 
blessure;  si  cela  ne  se  peut  pas,  nous  le  mettons  dans  une  posi- 
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tion  aussi  rapprochee  que  possible  de  eelleou  il  etait,  apresquoi 
nous  nous  servons  de  la  sonde.  Alors,  si  le  trait  est  fixe  dans  la 
chair,  nous  l’extrayons  avec  les  mains  ou  a  l’aide  du  manclie 
qu’on  appelle  hampe,  qui  le  plus  souvent  est  en  bois,  s’il  ne  s’est 
pas  separe  du  fer ;  si,  au  contraire,  cemanche  s’est  separe,  nous 
operons  l’extraction  avec  un  davier ,  ou  une  pince ,  ou  un 
beloulque  ( tire-trait ) ,  ou  quelque  autre  instrument  conve- 
nable ;  et  quelquefois  nous  incisons  prealablement  la  chair  si 
la  blessure  ne  peut  recevoir  l’instrument.  Mais  si  le  trait  s’est 
enfonce  jusqu’aux  parties  situees  a  l’oppose  et  qu’on  ne  puisse 
l’extraire  par  la  blessure  d’entree,  nous  incisons  les  parties 
opposees  et  nous  le  faisons  sortir  par  cette  incision,  ou  en 
l’arrachant  eomme  il  a  ete  dit,  ou  en  l’y  poussant  a  travers  la 
blessure  d’entree,  soit  a  l’aide  du  manche  s’il  ne  s’est  pas  de- 
tache,  soit  en  enfoncant  un  diostre  ( poussoir ),  en  faisant  atten¬ 
tion  de  ne  diviser  aucun  nerf,  aucun  tendon,  aucune  artere  ni 
aucune  autre  partie  essentielle ;  car  il  est  honteux  pour  nous  de 
faire  dans  cette  extraction  un  mal  plus  grand  que  le  trait  lui- 
meme. 

Mais  si  le  trait  a  une  queue,  ce  que  nous  connaissons  al’aide 
de  la  sonde,  nous  y  placons  et  y  adaptons  la  partie  femelle  du 
diostre,  et  nouspoussons  le  trait;  s’il  est  creux,  la  partie  male. 
Si  le  trait  nous  parait  avoir  quelques  ciselures  dans  lesquelfes 
d’autres  fers  tenuspourraient  avoir  ete  inseres,  nous  employons 
de  nouveau  la  sonde,  et  si  nous  les  trouvons,  nous  les  enlevons 
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oia.zzsi7.apsv  •  si  os  y.ai 136  oia  pdOovg  siy 137  too  bzziov 
r.srsrrjbg  fzovzo  os  yivdzy.opsv  hr.  zov  svszzypiyphov 133  ocy-ro 

110 Tf  accost  LP.  —  111  ezsTva  CNVeBa.,  bni,  xat  ABFGLMOPT.  -  442  «vti- 
8st<x;  J.  —  1,3  s’/.51  M.  —  1,4  i-iSr.aaavi  Ye.  —  115  zaTO  omis  d.  C.  —  116  cncpa- 
zktotTO  ABCDEGLNPRVe.  -  117  -pcwcSsyrs;  R.  —  1,8  DR.,  HOaU- 

oteciM.  —  449  xat  omis  d.  P-,  »i  omis  d.  T.  —  «#koTn«  ABJOT.,  auTo-j;  F. 

—  *21  uito  pour  irpo;  M.  —  422  evs'po?  JP.  —  423  R.,  Ppo-/_5>v  R.  — 

424  espaTtsuTEcv  M. ;  DO.  omettent  depuis  si  Si  jusqu’a  Sspaiieuooiiiv 

inclusiv.  -  423  «oapu.*z6iA5vo>v  LMPBa.,  ^.®ifaaou.=v»v  ABDFJNOVe.,  -soap- 
aa-vu.svav  HR.,  cippi«™=v»v  X.  —  426  asTagaXoooav  ABCDEFGJLMOPVe 
BaT.,  *aTa>.a€t.5(rav  N.  —  127  ts  omis  d.  M.  —  128  D.  -  429  ar,ai  M.  — 
130  JaWra;  XABCEH JKO VeBa.,  Jssu-aTa;  T.,  ^Wtou;  F.,  mptmirXe^n  0. 

—  434  ts  omis  d.  DHR.,  eA&ivov  ts  T.  —  132  *ai  cjtw;  pour  ocss  ABTXCEFG 
JLMXOPVeBa.  —  433  avatpsl  DLP.  —  434  Se  xai  BEFGJl.NOPVeTX.  — 
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d’apres  la  meme  methode.  Si  le  trait,  comme  cela  arrive,  avant 
des  pointes  dirigees  en  sens  inverse,  ne  permetpas  l’extraction, 
on  doit  inciser  les  parties  qui  l’entourent  si  aucun  des  organes 
essentiels  a  ]a  vie  ne  se  trouve  dans  le  voisinage,  et  apres  avoir 
mis  a  nu  le  trait,  nous  l’extrayons  sans  rien  dilacerer.  Quelques- 
uns  placent  le  tuyau  d’un  roseau  autour  de  ces  memes  pointes 
et  les  arrachent  ainsi  entourees  pour  que  leurs  piquants  ne 
dechirent  pas  les  chairs. 

Si  la  blessure  n’est  pas  enflammee,  nous  la  cousons  et  nous 
lui  appliquons  le  pansementapproprie  aux  plaies  saignantes ;  s’il 
y  a  de  1 ’inflammation,  nous  la  traitons  par  des  lotions,  des  cata- 
plasmes  et  d’autres  moyens  semblables.  Quant  aux  traits  empoi- 
sonnes,  nous  enlevons,  si  cela  est  possible,  toute  la  chair  qui  a 
deja  ete  impregnee  par  le  poison.  Qn  la  reconnait  parce  qu’elle 
differe  de  la  chair  saine ;  en  efiet,  elle  est  pale  et  livide,  et  elle 
parait  comme  mortifiee.  On  dit  que  les  Daces  et  les  Dalmates 
enduisent  les  pointes  avec  l’helenium  et  avec  ce  qu’on  appelle 
ninum :  ce  poison  tue  quand  il  est  en  contact  avec  le  sang  des 
blesses;  mais  mange  par  eux,  il  n’est  pas  nuisible  et  ne  leurfait 
aucun  mal. 

Mais  si  le  trait  est  fixe  dans  un  os,  nous  faisons  encore 
des  tentatives  avec  les  instruments,  et  si  la  chair  y  met  obstacle, 
nous  debridons  et  nous  elargissons  la  plaie ;  s’il  est  profonde- 


‘35  agXetSat;  D.  Voici  comment  Dalechamps  a  tradnit  ce  passage  :  «  La  faculty  des- 
quels  (Vhelenium  et  le  ninum)  se  mesle  avec  le  sang  des  bestes  navrdes  et  les  fait 
mourir,  combien  qu'aprts  ils  mangent  la  venaison  sans  en  ressentir  ou  reccvoir 
aucun  mal  ni  dommage.  »  Le  meme  auteur  pretend  que  les  mots  helenium  et  ninum 
sont  depraves  et  mis  pour  elleborum  et  aconitum.  Pline  (Hist,  natur.,  lib.  XXI, 
cap.  33  et  91,  Edition  Panekoucke) ,  pretend  que  Vhelenium  naquit  des  larmes 
d’Helene ;  il  dit  que  son  sue  est  doux  et  forme  un  excellent  cosmetique.  —  136  ti 
^aat  L.,  i'l  Sr,  P.,  ri  St3.arv.Xau.tt  omis  d.  MP.  —  ‘37  £;  pour  ttr,  Ve.  —  ‘3*  itt- 

*  Il  faut  conferer  avec  cet  endroit  le  passage  de  Celse,  liv.  V,  sect.  27,3,  ou 
il  dit  que  «  la  succion  d’une  plaie  empoisonnee  par  morsure  de  serpent  ou  par  les 
fl&ches,  telles  que  celles  dont  les  Gaulois  se  servent  a  la  chasse,  est  innocente ; 
mais  il  faut  que  le  suceur  n’ait  pas  de  plaie  a  la  bouche.  » 
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fXYj  xxXzvzaQxi  pi^uivwv  139  %5v),  Ixxoraufft  zb  itzpmzt- 
fjuvav  140  nzpidXdv ZSg  bffrovv ,  yj  xat 141  zpvtzdoJoig  itpdzzpov 
izzptzpvnr)(jocvzzglii  d  T.xyog  zyot ,  to  psXog  bazoXvffopxv. 
Ec  08  xat  si’s  two 143  vvptav  poplcov  r,  v.xzxnxpxig  7ewj - 
r«£144,  0£0V  I7 YZCpxXoV,  >7  Xa/5§taV,  Y)  P/507/OV,  YJ  7T VZVpOVX, 
YJ  YJ7Ta/J143,  YJ  XOtXtOV,  YJ  ZVZZpX,  Yj  VZtppOVg,  YJ  jJ^T/JOV,  YJ 
XUOTtV,  YJOYJ  [XZ'J  ZCO'J  146  Socvactfiav  ^OVHVTWV  147  <7YJJX££<»V , 

xat  -rijg  s|oXxijg  p.xlvv'.x  oxuXjxov 148  tzoXvv  zp.notzcv  pzX- 
Xovxvig,  nxpxiZY\xop.zQx  tyjv  i'iyziprtGVJ ,  tva  pX  r.pbg  tm149 
(ayjohv  coysXYjoat  xat  Xoiooplxq  ztpoyxxvj  zoig  tStMTatg  nxpx- 
c ycop.zv. 

Et  oh  180  Ta  rijg  axSaostag  131  «OYjXa  T££»g  zvyydcjot  132 , 
npozmdvzxg  ~ ov  xtvSuvcv  zyyzipzcv  Sat  •  7:oXXorg  7a/2  xat 
xnoxTxxzag la3  av  T£V£  tmv  avor/xattav 184  yz^ovvixg  pjoptav, 
xara  133  to  7ra/5aSo|ov  xavtjpix  nxpY]Y.oXov$Yjxzv 136.  Ottou 
72  xat157  Xocog  vjTiaTog  xat  p.zpog  kmTtldov  xat  nepnovedov 
xat  oXyj  yj  urjzpx  noXXaxtg  ixzopzizxi 138  xyxipzOriVxt  xat 
Sotvarov  l"£  TOUTOtg  p)  yzvzx 9xt  •  xat  fipdyyo'J  139  oh  xoXXaxtg 
iZzrdzryizq  zxO'  oth  ^tatpovpsj  zizi  xvvor/yiY&v,  cog  av160  za 
TCcpt  XxpvyyozopJxg  zlzyopczv.  To  p. av  ovv  kyyxzxXzlnztv  161 
zovzoig  zb  psXog  xnxpxizfizo'J  znar/zi  tov  Savarov,  npog  zS> 162 
xat  ovovyjtov  oatxvuvat  tyjv  t£/vyjv  •  to  Sh  aoeXafv,  atxog  xat 
X£j0££<70)ffev  163. 

H  164  OH  TflJV  YDptCOY  ZpCoOi'JZCO'J  [ICplCO'J  OtX'fJCOXtg  ov 
yxX Z7ZY],  OCX  Zc  TMV  XVp.7tZap.XZaV  163  TYjg  £0£0TYJT0g  xat  TMV 
hacptvopjvoiv  xat  TYjg  tmv  p.opta»v  Bzxzcog  166  zvpiGY.op.vj yj  167. 

orr.pi-vuivou  EGVeX.,  auro  omis  d.  T.  —  *39  r,u.tot  omis  d.  ABCFGLMNOPVe 
BaT.,"  sxxottsuast  BCEFGLNOPBa.,  sjocoiss'oi  M.,  IxxoireustVe.,  ptaiJousvM;  0.  — 
140  a«sa*etfi£vcv  GLP.  —  141  xai  omis  d.  DT.,  rpuxmr,  M.  —  142  TpumiaanTe?  D., 
st;  pour  st  T.  —  143  si?  to  otcptov  tojv  xuptav  GLP.,  st  ^s  sort  tmv  K’Jp...  T.,  aoptsov 

omis  d.  N. _ 144  -jsvotTat  D.  _  145  wrsp  Ve.  — 148  tmv  omis  d.  D.  —  147  spajtev  tmv 

GL.,  oavsvTMv  otusimv  omis  d.  P.  —  148  toiauov  vtoUw  GN  VeBa.,  sxuXptbv  R.  — 
149  to  DEOPR.  —  '50  S;  omis  d.  M.  —  151  ezo*<j=M;  P.,  idrJ.cj  M.  —  132  rjfx*- 
vovor,;  M.,  sposwovTa  ABCEFG JLNOPVeBaT.,  TrpostTOvr*;  R,  —  153  i-oraoeM 
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ment  fiche  dans  l’os,  ce  que  nous  connaissons  parce  qu’il  est 
solide  et  que  nos  efforts  ne  1’ebranlent  pas,  nous  enlevons  avee 
un  ciseau  la  partie  osseuse  qui  est  autour  du  trait,  ou  bien  nous 
perforons  d’abord  tout  autour  avec  une  tariere  si  l’os  est  gros, 
et  nous  liberons  le  trait.  S’il  y  a  perforation  de  quelqu’un  des 
organes  principaux,  tels  que  l’encephale,  le  cceur,  la  trachee- 
artere,  les  poumons,  le  foie,  1’estomae,  les  intestins,  les  reins, 
l’uterus  ou  la  vessie,  et  que  deja  apparaissent  des  signes  mor- 
tels,  et  si  surtout  l’extraction  doit  causer  une  grande  douleur, 
nous  nous  abstenons  d’operer,  de  peur  que,  outre  qu’elle  ne 
servirait  a  rien,  nous  ne  fournissions  aux  ignorants  un  pretexte 
de  propos  injurieux. 

Si  cependant  il  peut  encore  y  avoir  doute  sur  le  resultat,  il  faut 
opererapres  avoir  d’abord  prevenu  du  danger;  car  bien  des  fois 
des  abees  etant  survenus  dans  quelqu’un  des  organes  essentiels, 
la  guerison  s’en  est  suivie  contre  toute  attente  raisonnable.  De 
meme  aussi  Ton  raconte  que  l’enlevement  d’un  lobe  du  foie, 
d’une  partie  d’epiploon  ou  du  peritoine,  de  l’uterus  tout  entier, 
n’a  pas  ete  suivi  de  mort ;  et  souvent  aussi  nous  ouvrons  a  des- 
sein  la  trachee-artere  dans  des  angines,  comme  nous  l’avons 
dit  au  chapitre  de  la  tracheotomie.  Or,  laisser  le  trait  dans  la 
plaie  en  cette  circonstance,  c’est  amener  inevitablementlamort, 
et  en  outre  faire  croire  que  notre  art  est  sans  avantage;  l’enle- 
ver,  au  contraire,  c’est  rendre  le  salut  possible. 

Le  diagnostic  des  blessures  des  organes  principaux  n’est  pas 
difficile;  il  ressort  de  la  nature  particuliere  des  symptomes 
et  des  excretions  et  aussi  de  la  situation  des  parties.  En  effet, 

LP.,  dxooocaeac  R.  —  154  Ttiv  ava  fs-ycv...  DHKR.  —  155  xat  pour  xara  LP.  — 
>56  wafcutcXsaWost  MX.  —  >57  Ka!  5  Xog o«  P.  -  158  Esro'pxTzt  ABCEFGJKLMNOPR 
VeBaT.  —  <59  fio'-yxov  J.,  Pfrjxou?  DHKR.,  Ppo'x07  T*  —  160  P°ur  ^  LP., 
omis  d.  LP.  —  >«>  x*t*Xi-sTv  ABCEFGJLMN OVe Ba TX. ,  P.,  touts.  GLP. 

—  >62  to  CDEFGLNPR VeBaT.,  xoti  aordv6fa-ov  ABCEFGJLMNOPVeBaTX., 
'/.*i  omis  d.  OT.  —  163  -sotsasts^  P.,  xxi  omis  d.  T.  —  164  et  pour  r,  F.,  xuptu«M. 
_i«  <na— toaiTM-/  K.,  (TJ— ay.aTav  L.  — 166  S'-MaeafK.,  afleoea?  T.— >67  -=6?!0y.o- 
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Myvtyyav16*  pb  yap  rpa9naay,  nsptadwt'a169  xstpcdrjg  sv- 
tovog  170  7 berxt,  ya).  nvpaatg  otp9x\p2v  fist’  ipv9rtp.aroc, , 
7XMTTY35171  jtat  Stavolag  nxpxytoyri.  Et  os  fist’  S7XS yaXoy1'2 
zpcdQb-qGtxp,  xardnrcoatg,  ayavla,  otaorpoyrt  npoadnov,  yo- 
Xsfi. scrta,  'Au.rjr.og  dndxptatg  otd  ptv2v  173  xa't  axpycrttxoS 
~o<coy  174,  uypov  Izvxov  xat  aS^ooiooyg  17  jcsyacrtg,  t/cofs 
la* 176  A) pot.  §is'2o§ov,  §ta  trig  t^wo-scog177.  Et  Ss178  stg  ta 
xsva  tou  Sapar/rg 179  0  xaranapatg  ybr,ra.t  18°,  aai^opbvg 
ivpvyaplag  misvpa  oizczpyzrxi.  T^g  os  xa.polar  rpaQAevig, 
nap  a  181  tov  aptaxepby  p.aar  ov  182  to  ps/og  ©atvstat ,  oy 
y.vjiprxnovv ,  aXX’  cog  sv  ots/tsso 183  nzirnybq  xa't  norl  xat 184 
tyjv  c(puy [raraoT!  183  otatYifiatvov  xlvtiatv  186  ■  Aparog  ts 
fJtiXavog  (xxptotg  ybzrat  Ih  A  pot 187  Stsgooov ,  xctrsfyuitg 
ts  xa't 188  fS/scbg  xat 189  Xztno9vp.la,  y.A  ya>p]g  avaSoXijg  0 
Odbarog  knaxolov9u. 

Ilvsyfiovcg  os  rpaQbrog,  ivpvyaplag  pb  oysxjg  ota  tvjg 
t/jooo-scog  19°,  d.ypAozq  aJpa.  xsvovzat,  ftYj  oy<7Yjg  os,  ftaXXov 
ipsizat,  xa't  rot  nzp't 191  tov  zpdyjikov  077s fa  knxlpzzat,  xat 
y\2aaa  zyzpc/poet,  xa't  pi :7a192  siffmiovtrtv  kytipevot193  toy 
6'jyoo'j.  Aia.ypayp.arog  os  rpaSbrog 194,  to  pb  ps'Xog  r.plg 
ratg  voSxtg  nlzvpatg  yabzzat  xara.mnapp.boy  193  •  75  os  Etcrnyor) 
p-yaJ.fl  ybzzat 196  cpjv  alyripazt  xa't  Gzsyocypa  xaQ ’  oXcov197 
tmv  y.a.ra.  tyjv198  pvvaplay  pzp2v.  Et  os  xat’  kniydarptoy 199 
73  zpaatg  ybr,rat  200 ,  oyjXov  sx  tcov  ixxptvopbav  bpv- 
ytoplag  oyffvjg,  r,  y.A 201  toy  [A).oug  zcxtpzQbrog,  73  xa't  toy 

U.6VT4  D.  —  168  Ici  LP.  font  an  nouveau  chapitre  intitule  :  XI s p l  jj.Yivtf7<av; 
ftTO-yxav  DEF.  —  769  wspioWvii  P.  —  170  evtovo;  GKMP.  —  777  LMOPRBa  met- 
tent  la  virgule  apres  ^Xw-rni;,  ce  qui  modifie  beaucoup  le  sens.  Ve  n’en  met  pas 
du  tout.  —  172  u.et’  i-jxEoaXco  LP.  —  173  powrav  D.  —  7‘*  x*.  est  omis,  et  ce  pas¬ 
sage  est  ponctue  de  la  maniere  suivante  dans  ABCFGLMNPVeBaT.  :  chi  pwrav, 
d/.'.’jsTi/.cy  wo'pcu  u-»;o3  Xeuxgu,  ce  qui  le  rend  inintelligible;  vtpsu  *9“  Xsuz'.u  DHKR. 

—  175  dOspMd’cj;  HR.,  avflr.pa^su;  GLP.  —  776  E?Xtopav  ABEFTJMOX.,  iy.dpm 
GLP.,  ixS>?s;  DHKR.,  dv  CDHKNRVe.  —  777  pd'Aa;  T.  —  778  si  Si  *ai  HER. 

—  779  8»:oxo;  e«o;  t,  GLP.,  capixo;  L.  —  788  ^svot-ai  D.  —  787  aspt  pour  wap  a 
EMT.  —  782  jiaoflbv  BCEFGHJLMNOPRVeBa.  —  783  j,  erepa  ABCFGJLil 
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si  les  meninges  sont  blessees,  il  en  resulte  une  douleur  de 
tete  intense,  l’inflammation  et  la  rongeur  des  yeux,  la  deviation 
de  la  langue  et  de  Intelligence .  Si  avec  elles  l’encephale  est  en 
meme  temps  blesse,  il  y  a  collapsus,  aphonie,  perversion  des 
traits  du  visage,  vomissement  de  bile,  saignement  de  nez  et 
d’oreille,  ecoulement  d’humeur  blanche  et  semblable  a  de  la 
bouillie  par  la  plaie  si  l’ichor  y  trouve  un  passage.  Lorsque  le 
trait  s’est  enfonce  dans  les  parties  vides  du  thorax,  l’air  sort  par 
1’ouverture  sielle  restebeante.  Quand  le  eceur  est  blesse,  le  trait 
apparait  pres  de  la  mamelle  gauche,  non  pas  tlottant  dans  le 
vide,  maiscomme  fixe  dans  un  corps  solide  et  quelquefois  mar- 
quant  le  mouvement  des  pulsations :  il  y  a  ecoulement  d’un  sang 
noir,  s’il  trouve  un  passage,  refroidissement ,  sueur  et  lipothy- 
rtiie,  et  la  mort  arrive  sans  delai. 

Lorsque  le  poumon  est  blesse,  s’il  y  a  passage  par  la  bles* 
sure,  un  sang  ecumeux  s’echappe  de  la  plaie],  et  s’il  n’y 
en  a  pas,  le  sang  est  plutot  vomi;  les  vaisseaux  autour  du 
cou  se  gonflent,  la  langue  change  de  couleur,  les  ma- 
lades  aspirent  largement  et  cherchent  Fair  frais.  Quand  le 
diaphragme  est  atteint,  le  trait  parait  enfonce  vers  les  fausses 
cotes,  l’inspiration  est  grande  et  se  fait  avec  gemissement 
et  douleur  dans  la  totalite  des  parties  situees  entre  les  deux 
epaules.  Lorsque  l’abdomen  a  ete  blesse,  on  sait  quelle  partie 
est  atteinte  d’apres  la  nature  des  evacuations  si  la  plaie  est  ou- 
verte,  soit  que  le  trait  ait  ete  enleve,  soit  que  la  hampe  se  soit 


NOPRVeBaT. ,  ii  svTs'pra  DHK. ,  LP.  —  184  xx;  omis  d.  LP.  — 

>85  Ba.  —  >86  zi,a!ra  T.  —  187  sSpri  E.  -  >««  „  omis  d.  m.,  i^pw; 

GLVeBa.,  i£pcc;  P.  -  >89  sat  omis  d.  M.,  Xtsctopt*  J.,  XurccB-Wx  KLP.  — 
>90  pwsEBs  T.  —  191  tov  omisd.  ABCEFGLMNOPVeBaTX.  —  >*jSrf®«  EX., 
si  HVSC’JSIV  F.,  xvscootv  P.  —  193  aotstisvciD.,  sccs'usvti  G.  —  194  i~'i  Si  Toy  Sux.- 
^sc-juxtC;,  TO  pUv  ABCFG  JLMNOP  VeBaT.,  M  Si  too  Tfu6svTc; 

FX.  —  >95 sare— aposvov  G  LPT. ;  si  pour  r,  P.,  r.svor.  pour  ttmncf,  T.  —  >96 
omis  d.  R. — 197  xx 6’  oXov  NORVeBa.,  /.aA’iSci  BCFG  LMP. — 198  ty.v  omis  d.  M. 
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im9ipazoq  svoov  xXacSevTog202.  Areo  u. sv  yap303  yaezpbq, 
yvlbq  xsvouzxi  ■  are’  kvzipcov  5s204,  v.onpog  ■  s©5’  ots  os20s 
ireireXoug  vj  bzzpov  Tzpovxmzii  •  Iret  os  x-jctsmc  zpaOzlu-riq 206, 
ovpov  b/xpivzzM. 

Eret  pb;  avv  u.rt'J'.'f/w 301  xai  syxs©aXou  o;a  Tvjg  nzpizpv- 
re^ossog  tou208  xoaviou  to  jSs'Xog  Y.optGop&9a,  xaSareso  sret 209 
TfiSv  SV  TYJ  XSSaXvj  Y.C/.ZX'J [J.XZ'jA'J  auzlv.x 210  XsXs'SsTae.  E~!  5s 
Getpotxog,  si  pb  sreaxoXoufe it],  5ia  ts211  T»jg  too  psc oreXsu- 
joiou  pzzplaq  zmzcpvjq313  vj  xat  aiag  ZYY.o~zopzvriq 2,3  reXsu- 
/sag,  jLr/jviyyoyuXaxog  vreoSXvjSsvTog,  j3sXovXxrjTs'ov9U.  Opolaq 
5s  xaret  yaore/sog  ts  xai  yuo-TSiog213  xai  tmv  Xoirewv  sv  jSaSsi 
poplcov.  Ei216  pzv  zt.cc/.oaov9cIt,  to  ps'Xog,  ares/Jis^ywg217 
z^xipzhBa  *  si  os  pr, ,  reaXiv  irij  sreioiaiososi 2,8  xai  zvodpcp 
ypY]GZ£ov  aysoyij.  Erei  5s2i9  yaGzpbq,  s i  os-^ooi,  xai  yacnpop- 
pxolx 220  reaoaXaacavs'oSco,  xa^areso  221  sipjTat.  Ei  5s  svtivi222 
twv  fis yaXwv  ayysisov  oiov  sv  Ta?g223  sv  jSa5si  <7<payafg  v$ 224 
Y.apaztGiv ,  7j  Ta?g 223  xarea  px.G/xAxc  r,  j3ou§covag  usya- 
Xaig226  apzriptxiq  xarearea/Jsv 227  ps'Xog  reXsiova  tyjv  aipoppx- 
yi'av228  5ia  ty)v  ISaTosoiv  aresiXsf,  osF229  Tayrea  fipoyoiq  npc- 
z~po'j  l?  xptpozzpcov  tg>v  pzpav  oiaooiyy  ovTag,  sresiTa 230 
TTjV  s5gXxy]v  too  j3sXoug  reoisioSat.  Ei  os  ouv^Xuaig 231  po- 
oiou  ysvvjTat ,  oiov  fipcLytovoq  9 ap ax i  232  ow»jXo>fJtivoy ,  v; 
rev^scog  zzipoiq  poploiq  tou  Gcopxzoq,  >2  to?v  reo5o?v  reoog 
aXX^Xoug,  si  pzv  pb  5t’  oXgjv  233  xpoov;  zotv  pooler; 234 
oisSs'XSci  to  ps'Xog  77  to  oo'ov ,  sreiXaSo'asvoi 235  touto  sgo)$sv 
uoreSjS  xai  I©’  ivog  sSsXxucoasv  236.  Ei  5s  5iafirea|  apoa- 

omis  d.  M.  —  202  xaftsuros  J.  —  203  Ti?  omis  d.  ABCEFGJLMXNOPVeBa. 

—  20<  xai  pour  P.  —  205  omis  d.  GLMP.  —  2°6  tjuBsW,,'  omis  d.  X.  — 
207  u.r,r'-fXMv  DGT. ,  xai  omis  d.  T.  —  208  tou  Ttsjtxpavico  D.  —  209  st-  omis 
d.  P„  siti  t5v  omis  d.  T.  —  210  aon-xa  B.,  X^trrn  JTX.  —  2"  ts  omis  d.  M. 

—  212  fcroTOfttfc  LP.,  73  omis  d.  G.  —  213  ^c'lrrsasvx;  L.  —  2U  Pj£Xcu>j6*.t£cv  BE 
JO.,  BeScuXxitscv  NP.  —  215  T£  omis  d.  M. ,  zaocsw?  pour  y-oarsto;  P.  —  216  xjxsv  L. 

—  217  aTrsptatpsicOfc)  M.  —  218  ^.atpsasi  M.,  evs^t®  J.  —  219  omis  d.  DGLP., 
si  omis  d.  M.  —  220  'yacrpoppxoia;  LP.,  ^aarpo;  paota  M.,  TrapaXau-SavsaOxt  M. 
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brisee  en  dedans.  Eneffet,  de  l’estomac,  c’est  le  chyle  qui  sort; 
des  intestins,  c’est  la  matiere  stercorale  :  quelquefois  aussi  l’epi- 
ploon  ou  l’intestin  sort  da  ventre ;  si  la  vessie  est  blessee,  c’est 
1’urine  qui  s’echappe. 

Ainsi  done,  dans  les  blessures  des  meninges  et  de  l’ence- 
phale,  nous  extravons  le  trait  par  la  trepanation  du  crane, 
comme  nous  le  dirons  tout  a  l’heure  pour  les  fractures  de  la  tete. 
Dans  celles  du  thorax,  si  le  trait  ne  cede  pas  a  nos  tentatives, 
nous  l’extrayons  au  moyen  d’une  incision  convenable  dans  un 
espace  intercostal  ou  meme  en  coupant  une  cote,  apres  avoir 
place  dessous  le  meningophylax.  Nous  agissons  de  meme  pour 
les  blessures  de  l’estomac,  de  la  vessie  et  des  autres  organes 
profondement  situes.  Sile trait  cede  aux  efforts,  nous  l’arrachons 
sans  vaine  recherche ;  sinon,  nous  faisons  une  incision,  et  ensuite 
nous  employons  un  pansement  approprie  aux  plaies  saignantes. 
Pour  les  blessures  du  ventre,  il  faut  faire  la  gastrorrhaphie 
comme  on  l’a  dit,  si  cela  est  necessaire.  Mais  si  le  trait  est  enfonce 
dans  quelqu’un  des  grands  vaisseaux,  tels  que  les  jugulaires 
profondes,  ou  les  carotides,  ou  les  grandes  arteres  des  aisselles 
et  des  aines,  et  que  son  extraction  menace  d’une  abondante  he- 
morrhagie,  il  faut  d’abord  lier  les  vaisseaux  avec  des  fils  de 
chaque  cote  de  la  blessure,  et  faire  ensuite  l’extraction  du  trait. 
Lorsque  des  parties  sontclouees  ensemble,  comme  par  exemple 
le  bras  avec  le  thorax,  oul’avant-bras  avec  d’autres  organes,  ou 
les  pieds  l’un  avec  l’autre,  si  le  trait  ou  le  javelot  n’a  pas  penetre 
dans  la  totalite  des  deux  parties,  nous  l’extrayons  en  le  saisissant 


—  224  xat  pour  t  C.,  cxapoiTtcrtv  A.,  craptoTtaiv  DHKR.  — 225  xat 
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zspov  thzX&oc,  nptGexvzxg 237  zou  %u\ov  p£Go'zr)zx  napct  p.zpog 
EY.XGZOV  i%£kX£lV  Y.XZCC  zb  EUXoXoV  GyYip.CC. 

Ettse238  os  y.oci  "kiOoi  TToXXonug,  vj  yJipvxzg,  y?  pb).iSooi  23m5 
vj  zoicdvzx  zivx  vnb  cazvoovYiq  paXXo'/xsva  240  y.azxnzips.zai  tyj 

ZE  (3tX24i  Y.ca  ZXt  7£7&)V£M/JL£Va242  TO7/«V££V,  yVOGZEGV  p.l'J 343 

aura  tw  T£  zpxybv  244  xat  av«p.aXov  u~or.ir.zsiY  zbv  b-f/.ov 
YCCI  z5> 243  p.Y]  nocvzag  etc  tuOsiag  sivx.i  ttiv  oixlpsoiv,  aXXa 
X6££  /X££?0Va246,  X0££  0£0V  T£0X«(7fA£VVJV 247  TYJV  ffapa  248  x«£ 

7T£X£OVYJVr  xa£  tw249  pLEZX  fitZpOVg  GOVVXgQx.I.  As?230  CUV  T5CUTK 
p.OyJ.EUGXVZX  231  Ol’  XVXZo'/.EOV  Y?  YXiaOlGYOU  252  zpOCUp.XZlYYiq 

pwXazcdog  xyxSxXXeiv  233  •  s£  os  r.pooolyoizo ,  y.x'i  234  of’ 
coovzxrjpxg  y)  pi'Cxrjpx.q  ||sXx££V.  IIoXXo?g233  os  Y.xzxr.xpzvzx 
(bih 3  SisXaQs  236 ,  xai  twv  zpavp.azcov  anovluQivzav ,  pszx 
ypo'vov  Gvyvbv  ccroGzmzog  zou  zonou 237  x«£  por/vjzog  zb  238 
fizkog  zigzj zyjSyigev. 

247  irpisavr a  ABCFGJLOPVeBaT.,  wpwnwrocE.,  irpioavre?  N.  —  238  l.,  imuSf 
AHKT.,  sratiS'avRD.  — 339  ix.9Xu€<Jst  EFGLNPRVeBa.,  ftsXtS^G;  M.,  [ibXtSe;  D., 
ji&iSoj  HK.,  oi  pour  i  L.  —  24»  gaXGjievOS  D.  —  24‘  rf  n&a  Ba.,  rf  re  fraia  N.’ 
rf  re  fSiat  Ve.,  Jtat  rav  Ye.  —  242  -vef®vt<»fis*<»  D.,  7£fmvtau.5va  omis  d.  M.  — 
2«  p.Ev  omisd.  LP.,  g5v  aura  ABCGJLMNOTPVeBa.,  airou  tb  ra  X.  —  244  rca- 
Xr.v  AMNVeBaX.,  rpayu  GJLP.  —  2«  to  ADET.,  [if,  rav  P./navrav  DHKPR. 
—  2«  xai  aetfova  xat  sXarrcva  DHKR.  —  247  r£6Xamis'vr)  P.,  reBXaojieva  R.  — 
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A yoXovQov  2  av  sir,  p.zzcc  tyjv  tuv  3  y.x.zx.  GXfY.cc  yztpoup^ou- 
ftsvav4  oibxGY.xjJ.av  v.ai  nepi  zav  sv3  tore  bozcig,  Y.xzxripA- 
TCOV  T£ 6  (QYip.1  Y.Xl  E^XpO pY\p.XZG)V 7,  OlxJ.XOZTV,  OZl  Y.Xl  UUZX 

•  TV* mv  aurav  <?taoopav  0.  ,  rtvsj  airrav  #ia®opa!  ABXCEFG JLNPVe 
BaT.  -  2  ixouXcu&ev  G.  —  3  r<iv  aarit  omis  d.  P.  —  4  p- 
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au  dehors  eomme  s’il  n’avait  blesse  qu’une  partie.  Mais  s’il  a 
traverse  la  totalite  des  deux  organes,  nous  scions  le  bois  entre 
eux  et  nous  retirons  chaque  portion  d’une  maniere  commode. 

Quand  parfois  des  pierres  ou  des  cailloux  de  riviere,  ou  du 
plomb,  ou  quelques  autres  projectiles  lances  par  une  fronde  s’en- 
foncent,  tant  a  cause  de  leur  force  d’impulsion  que  de  leurs 
formes  anguleuses,  on  les  reconnait  a  ce  qu’elles  se  presentent 
sous  l’apparence  de  tumeurs  rugueuses  et  inegales,  a  ce  que 
la  solution  de  continuite  n’est  nullement  en  ligne  droite,  mais  est 
plus  grande,  et  a  ce  que  la  chair  est  eomme  meurtrie  et  livide,  et 
aussiparce  que  la  douleur  qui  en  resulte  est  gravative.  II  faut  les 
ebranler  et  les  soulever  avec  un  levier  ou  avec  la  curette  de  la 
sonde  a  blessure ;  et  si  la  circonstance  le  permet,  on  les  arrache 
avec  une  pince  ou  avec  un  davier.  Chez  beaucoup  de  gens  les 
traits  restent  enfonces  et  caches  et  les  blessures  se  ferment; 
puis  apres  un  long  temps  il  se  forme  en  cet  endroit  un  abces  qui 
s’ouvre,  et  le  trait  s’en  echappe. 

saoxiv  0G.,  tracpxa  stvai  M.  —  249  to  ET.,  t5v  P.  — 250  ouv  omis  d.  tous  excepte 
M.  — 251  ftoyXeuaavTs;  E.,  SC  avaSoXaiav  DKLMNOPVeBa. — 252  xuaTi'owov  GJL 
NPVeBa.",  r*  TpacopaTorii;  ABCEFG  JKLMNOPVeBaTX.  —  2«  itaXa&v.t  ABCE 
FG JLMNOP VeBaTX.,  cl  pour  d  L.  —  omis  d.  F.  —  2«  oroXXou;  DR.  — 

M6  BCFGJLMOPVeBa.  —  731  «3  xooa  DHKR.  —  ^  to  omis  d.  ABCE 
FGJLMNOPVeBaTX. 


CHAPITRE  LXXXIX. 

DES  FRACTURES  ET  DE  LEURS  DIFFERENTES  ESPECES. 

Nousferons  suivre  l’exposedes  operations  qui  se  fontsur  la  chair 
de  celui  des  operations  qui  se  font  sur  les  os,  je  veuxdire  de  celles 

—  5  sv  omis  d.  T.  —  «  ts  omis  d.  ABCDTXEFGJLMNOPVeBa.,  9r,p.:  Sr, 
xai  A  BCDEFGJLMNOP  VeBaTX.  —  '  i|ao0fMfAarav  M.  —  8  cat  to  to  D.  — 
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r »  rvjg  yeipqupyiaq  vr.or.ir.zor/.s  jsjzi.  Rat  npazov  izspi  v.x_- 
zxypxzav  xa't  zovzav  npozzpov  tmv  £v  zq  X£<paX$  avviazapi- 
vwv9,  bzi  pszalqv  z 5v  xara  axov-x.  10  xa't  t»v  iv  rofg  ba~olqil 
dot  yupovpyiav,  xai  on  sravnov  tmv  tou  aupxzoq  gutmv 12 
vrspiysi  zb  Y.oxvio'j. 

K aS’  oXou13  ph  ovv  Y.xzar/p.x  kazi  oixipsatq  baziov  vj 
/sij§ig  73  Siaxomj 14  vno  zivoq  iiqaOev  j3tag13  7  vjopivq .  Ata- 
ipo/sat  oh  tmv  Yzzorj pxzav  dai  Tzkziovq '  73  pkv  7^/0  Id/szxi 
/sa<pavY]§ov  16,  73  Sh  o;xi5ax£§ov 17,  77  Sh  gig  ovvyx,  77  Sh  aXytryj- 
Scv,  77  5h  xara  xrdOpxvaiv. 

Pxoocjqoov 18  pkv  ovv  iazl  pftciq  baziov 19  xar’  k~iy.x.paio-j 
ayqpx  01a  nxyovq  •  0  xai  (jixuyjSov 20  >?a'i  xouXtjSov  nvgg 
ovopx^ovaiv  i x  773  g  21  kpyzpdaq  tmv  Yxzayvvpivcoy 22  otxumv 
ts  xai  xauXdiv. 

2j£f§OX£§OV 23  0£  £<7T£  jOYJ^ig  OOTHOU  ZTi t  fAXlXOg24. 

Ei’s  ovvyx.  os  kazi  pjgig 25  .  baziov 26  xara  uiv  n  pipoq 
bvSzcx,  yxzx  os  zb  itipxq  p.qvozioriq.  H  os  kuttj  27  xai  Y.x.Xxpq- 
obv  kbjszxi. 

XXsityjSov  0£ 28  Ion  j07j|ig  baziov 29  r.oXvpzpqg  siq  \s~za. 
H  os  auTvj30  xai  Y.x.pvqobv  31  Tra/ja  now  sipqzxt. 

AroOpxvatq 32  os,  73  xai  xr.OY.o--h ,  fonv  xaxipsaiq  pipovq 33 
baziov  y.xz’  kmpptfeiv  vfjq 34  gjri  javsiag ,  mots  to  a^ai/JsSsv 
tizmXziv  35 . 

Autai  tmv  Y.azorjpdzav  at  dixpopxt. 

9  ouvioraiAevoM  iraSav  DHKR. — 10  evTcci;  aapiji  DHK.;  R.  omet  xa-ra  safxa  xxi  tmv. 
— 11  sv  omis  d.  BCEGJLMNOPVeTX.,  eiat  omis  d.  R.  —  12  tS>v  Gupimov  an  lieu  de 
rav  tgu  Gau....o(rrwv  ABCFGJLMNOPVeBaT.,  uw«fy«  DVe.  —  «  omis d.  ABCF 
GJLMNOPVeBaT. — 14  Siaxoirrtt  6iro xoitrrv  P.,  (S'laxoirr;  uwxwrii  GL. —  15  u.ua;  pour 
pja?  T.,  -j-ivovTat  75  •jtvou.svr,  R.,  ftvcasw.;  ABCEFJLTXMNOVeBa.,  •jevou.svr,;  GP. — 
>6  aoxw^iv  ABFGJLMOPVeT.  —  17  a-/jJa.y.'.y.r,  D.,  <5>?  i'vj'xx  LP.  —  18  ivxmSii 
ABFG  JLMOPVeT.  —  19  oursoa  DR.,  xar’  s-fxxsciGv  M. ;  DR.  omettent 

depuis  x.xt’  sTiucajio'.cv  jusqu’a  iju  aw?;  iuclusiv.  —  20  aizu^ov  C.,  xxuXt^ucbv  P.  — 
21  T7i;  omis  d.  GL.,  iy-  - r.i  omis  d.  P.  —  22  xaravUNyivav  LP.,  olx'jmv  omis  d.  M. 
—  28  cx^oxr.i'bv  ABCFGHKLMO.  —  24  swaws;  T.,  eirtawr,;  X.  — 
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qui  ont  pour  objet  Ies  fractures  et  les  luxations,  parce  qu’elles  sont 
egalement  du  domaine  de  la  chirurgie.  Je  parlerai  d’abord  des 
fractures  et  premierement  de  cedes quiontlieualatete,tant  parce 
qu’elles  tiennent  le  milieu  entre  les  operations  sur  la  chair  et 
cedes  sur  les  os,  que  parce  que  le  crane  est  le  plus  eleve  de 
tous  les  os  du  corps. 

En  general  done,  une  fracture  est  une  division,  une  rupture 
ou  une  coupure  d’un  os  produite  par  quelque  violence  exte- 
rieure.  11  y  a  plusieurs  especes  de  fractures.  Les  unes  sontdites 
raphanedes  (en  rave ) ,  les  autres  schidacides  (en  copeaux) ,  cedes-ci 
en  ongle,  celles-la  alphitedes  (en  farine ),  et  d’autres  en  frag¬ 
ments  detaches. 

Or,  la  raphanede  est  une  rupture  transversale  del’os  a  travers 
son  epaisseur.  Quelques-uns  l’ont  appelee  sicyedon  et  cauledon, 
a  cause  de  sa  ressemblance  avec  les  ruptures  de  concombre  et 
de  tiges  de  choux. 

La  schidacide  est  une  rupture  de  l’os  suivant  sa  longueur. 

Cede  en  ongle  est  une  fracture  de  l’os  en  droite  ligne  pour 
une  certaine  portion  et  semi-lunaire  a  son  extremite.  On  l’ap- 
pelleaussi  calamedeien  roseau). 

Valphitede  est  une  fracture  comminutive  de  l’os.  Quelques- 
uns  l’appellent  aussi  caryede  (en  forme  de  mix ) . 

Cede  a  fragment  detache,  appelee  aussi  apocope ,  est  la  separa¬ 
tion  d’une  portion  d’os  par  rupture  de  la  partie  superficielle,  de 
telle  sorte  que  la  partie  separee  estflottante. 

Telles  sont  les  differentes  especes  de  fractures. 

omis  d.  Ve.  —  26  ia-icu  emu-wr,;  0.,  asvTCt  D. ;  M.  omet  depuis  tifwi  jusqua 
OOTSO'J  inclusiv.  —  27  X  aiizr,  (Je  I.P.,  aur r.v  Ve.,  xaj.au.i8ov  K.  —  28  iaiztS'i.-i  T., 
te  pour  Si  M  Ve.  —  29  Sarin  omis  d.  D.  —  30  mrAv  Ve.  —  31  xpur,8bv  ABFG  JLM 
OPT  ,axap'jv;8'ov  N.,[77apa  two;  C.  —  32  dsoOpatn?  J.,  awc6Uot;  R.,  te  pour  8sDR., 
r.  omis  d.  T.,  xat  omis  d.  DR.  —  33  jneps?  DJMV.  —  34  te  pour  zf,:.  P.  —  35  8ia- 
oaipEOEv  R.,  Ba. 
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os2  to  £y  T?t  y.zca).ij  y.zror/pz.  oiztpzoiq  sort3  tou 
ypxviov,  r.ozl  ply  cwiXij,  ttots  8s 4  ttoXikj/iSyjc,  into  Ttvog  sswSsv 
ptxg  7 ivopzvr,  .  Toy  os  ya.-orjp.zroq  zrig  y.z<pzlrtg  at  otzoopaJ. 
ciotv  od)xzt  ‘  patyph s,  zy  y.or.rh  zpmzspz 6,  zyy  ziaapa,  yapz- 
paaig,  zm  os  twv  yqmorj  xz).  QXdaig. 

Pay  pi] 7  uiv  ouv  Iotc  oizlpzotq  toy  y.poctiov  imnolaiog  8 
^  fizOzia,  pijdapag  sag  s£w9  pz7zv.ivr,$zvzog  rov  nzizovOo'zoq 

Eyy.or.ri 10  8s  sot;  oizlpzrtg  rov  xpaviov  pzrz  bcjzy'kzopov 11 
Toy  r.zr.ovOdzoq.  Et  8s  yat 12  droOpocvzOziri  r o  rzrovOog,  dr.oory.z~ 
uapvizpo'j  rivzq  ro  r.a9ogiZ  rpoozpopzvovovj . 

Eu.razzu.z. 14  8s'  Ioti  Tiolvpzprig  rov  bczzov  aizlpzoiq  pzrz. 
rov  rot  y.z.rizrfbzz 15  bzzxpta  vrox.syzipriy.zvzi 16  y.oeTW  npbgxii'J 
pyviyya. 

Eyyzhap.z 17  8s'  sot:  Toy18  oors'oy  mzipzaiq  pzrz  rov  to 
r.zrovSog  barovv  vnzlrilvOzvzi 19  Toy  yara  ©yorv  y«TW  7:005 
TflV  priviyya  20 . 

Kapzpaotg  8s  soti  oizlpzotq  rov  ypcniov  pzQ'  y-iwoswc  twv 
jt£7:ov$o'twv,  75 21 ,  wc  oyjciv  6  rocXnjvog,  IttI  22  t«  sow  vnoyor 

1  tf  omis  d.  H.  —  2  (Sewers  GLP.  —  3  eoti  omis  d.  M.  —  *  Si  xai  P.,  woXu- 
sXiSr.'  ABCDEFGHJLNPVeBaTX.  —  3  pe.xp.7i  DHKR.,  sxxwrii  ABCEFGJTX 
LMNOPVeBa.  —  *Umsau.z.  ABCEGTXLMNOVeBa.,  exwixtcraaF.,  expjapa 
ABEFJOYeBaTX.,  i-yy.iaau.oi  GLP.,  sx-jetce>u.a  CM.,  iy-fjaay.(z.  D. ,  ifyiaau.-z  X. 

—  7  xai  pa-fu.-r,  J.,  pe>xu.r,  DHK.,  ba-f/u.r.  R.  —  8  EwtwoXec;  ATDER.,  EmwoXate.; 
NP.,  iwtwoXsueo  Ve.,  paSsiat  Ve.  —  3  hatlvi  0.,  xaToxivr.SsVrG;  GL.,  elxipare.* 
xivrfsvTo;  P.  -  m>exxowt,  ABCEFG  JLMNOPVeBaTX.,  ear:  omis  d.  GLMP. 

—  11  avoxXuaapj  GP.,  avoxXr.apou  L.  —  12  hi  Si  xxv  awc8p...  DHKR.,  xwc8fxy- 
8e!7i  RX.,  dwoSpauo&j  M.  —  13  to  wa8c;  omis  d.  DHKR  ,  wpooYi-ppeuaav  BCEFGJ 
LXMNOPVeBa.,  rtvx  pour  t'.ve;  D.  —  14  iy-Uaua.  ABCEJMXNOTRVeBa., 
sxwixir ILX  GLP.,  ix-iaispa  F.  —  15  peri  tcu  xarsa-riivai  ra  oardpia  xai  DHKR., 
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CHAPITRE  XC. 

DES  FRACTURES  DU  CRANE. 

La  fracture  de  la  tete  est  proprement  une  division  du  crane 
tantot  simple,  tantot  multiple,  provenant  de  quelque  violence 
exterieure.  Voici  quelles  sont  les  differentes  especes  de  fractures 
de  la  tete:  la  fente,  I’encope  ( ou  incision ),  l’impaction,  la  sub- 
grundation,  la  voussure,  et  chez  les  enfants  la  depression  *. 

Ta~  fente  est  une  division  superficielle  ou  profonde  du  crane 
dans  laquelle  l’os  affecte  ne  subit  aucun  deplacement  en  dehors. 

T.’encone  est  une  division  du  crane  avec  refraction  de  la  par- 
tie  blessee  **.  Mais  si  la  portion  affectee  aete  separee,  quelques- 
uns  appellent  cetle  blessure  aposkeparnismus  ( fente  avec  une 
hache ,  dedolation  . 

L’impaction  ***  est  une  division  multiple  de  l’os  dans  laquelle 
des  portions  osseuses  brisees  s’enfoncent  vers  les  meninges. 

La  subgrundationest  une  division  osseuse  telle  que  l’os  affecte 
se  glisse  en  descendant  vers  les  meninges  sous  celui  qui  reste  en 
place*5**. 

La  voussure  est  une  division  du  crane  avec  elevation 
des  parties  blessees,  ou,  comrne  dit  Galien,  un  eloignement, 
une  concavite  de  l’os  au-dessus  des  parties  interieures  d’une 

BO.  —  17  ixytaaita.  ABEFJOVeBaTX.,  ixyu<sau.a  CM.,  i- N.,  iya- 
aaua  G.,  ia ri  omis  d.  M.  —  18  r,  to5  oare'ou  DR.,  za  omis  d.  NVe.,  to  omis  d.  P. 
— 19  IjtsXT.XuSsvai  DR.,  UTtoXeXufls'vat  E.,  wsX.TiSuSs'vat  LP.,  uresXnXuWivat  Ve.  — 70  arl- 
N.  —  21  r,  omis  d.  ABCEFG  JLMNOPVeBaTX.,  o  omis  d.  HK.  —  22  Wo 

*  Ces  divisions  sont  prises  de  Soranus  avec  qneiqnes  modifications.  (Voy.  Cocchi, 
Collection  de  Nicetas,  p.  45.) 

**  Soranus  dit  que  l’encope  est  une  fissure  de  l’os  faite  par  la  chute  d’un  corps 
tranchant.  (Cocchi,  locdt.) 

***  Soranus  dlfinit  l'impaction  :  fracture  multiple  dans  laquelle  l’os  reste  comme 
broye.  (Cocchi,  loc.  cit.) 

****  Soranus  dit  :  «  La  subgrundation  a  lieu  lorsque  l’os  fracturd  s’insinue  sous 
lebord  de  l’os  opposd  en  comprimant  la  meuinge.  »  (Cocchi,  loc.  cit.) 
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pyaig  xat  xocXavotg23  r.xpxTzlriGtaq  xofg  i/x7rt£<ypzfftv24.  Outm 
ya^o  kxscvog  oizzai*5. 

Ttvig  Si  xa't  zpr/izpb'J 26  Tov-rotg  7zpo<rt)pl$p.^<Toa)  ■ 

(am  6  zpiyjGp.bg  27  <7T£V0)TaTYj  jSO>yp»j  yxi  Trjv  ato&joty 
StotXavSavouoa,  St’  o  rcoXXaxtg  XsXyjS y?a,  Sta  to  pu-Jj  Axpi^ 
ysyiaSat  tyjv  orj/XEtMOtv,  9xvxzov  ylyovsv 28  atTta. 

H  oi  SXaotg  29  oyx  £OT£  oixiozziq  toy  cffTsby  '/at  tooto30 
av  Ttg  £0X070)$  ooSi  xaTayua  span?  31  tyjv  TotayTYjy  Slavery 
aXX’  fcmv  tog  VEvotg,32  /at  gcov  y.xp:Uq 33  Itti  Ta  £ySoy 34  too 
ypoculej  xotXatvopivoy 33  /o)oig  too  lv9f,vai  t-/jv  oyvs^aav38, 
YV.9a.Tzzp  ztzi  to>v  yaX/toy 37  T£  '/at  wuooyootvojv 38  orpuay 
l|o )$£V  tiXyjtto^evojv  ytVETat.  EtVt  Si 39  T^g  §Xat7£cog  §yo 40 
otacooat'  ‘  vj  yao  St’  oXoy  too  Trayoyg41  zxvzgv  SXa-at  to 

0<7T£0V,  MOTE  KoXXoXtg  JC«t  COTOffT^Vat  TYJV  JJt^Vtyya  42,  ■/- 

Tzxvzaq  y£  9h'§zz9xc  -pbq  too  y.qxthov  43 ,  vj  oy  St’  oXoy, 
aXXa  xaTa  TYjV  i'/Tog  jutovov  TjyxVYjv44  zmfxvzixv  xypi  i% 

StJrXo'vjg43- 

Ttvig  oi  TayTatg  Tatg  oixpopvlq  y.xl  zb  xzriyyj.x 4G  ttooote- 
OclY.XGlV,  GTZZp  £07!  Xao’  OtVZOVq  prjqlq  YpV'JlGV  Y.XZX  ZX  OVTt- 
Y.zipz'JX  twv  -£7iXv/yjxs)0)V  ■{t'JO’j.zvri  pzpzoy.  IlXavoivTai  oi  ouTOt  • 
oooi 47  yap)  womo  £~t'  Ttvo)v  y aXt'vo>v  ayyEtay48,  tag  oyTOt  oaot, 
y.xvzxuOa  y  tWat 49  •  r/ava  uiy  yao  Sta  to  £ty  at  x£va  tooto 
T.xzyovGi j0  •  to  Si  xoayt'oy  TzXrjpiq  eoti  y.at  a'XXtog  51  iayypov. 
AXXa32  hXeiov ojv  u-oojy  r/;g  yzaxlriq  jrXyjyEVTtav 53  iv  xata- 
irro>0£0ty,  yj  /o>/Otg  too  XuSvjvat  rijv  cvvzyziccj  too  dzppxzog 

pour  E171  J.  —  23  xoiXaooK  Ve.  —  2<  IxmssuAfftv  ABCEG  JLXTMNOPVe 
Ba.,  exsiai^juww  F.  —  25  emu  R.  _  26  Tpoxt<tu.ci  ACEFGL  PX.  —  »  t?gXkiuo; 
ACEFLPTX.,  pe^i  DHK.,  p«T/ar,  R.  —  28  ^ove'vai  R.,  T6-jcvl*ai  r*  atria, 
GLP.,  fcfovs'vai  ahiav  D.  —  29  A.xai;  F.  —  30  TaSra  M.  —  31  o»vt,  LP.  — 
32  Sol?  pour  w;  vrjot;  ABCEFGJLMNPVeBaTX.  —  33  xa$u  JLP„  s’lri  t*  omis 
d.  LR.  —  34  fJ0V  LP.  —  35  xciXawGua*  ABCEFGJLMX  OP  Ve  BaT  X.  — 
36  GS'is/aav  L-  —  37  ^ctXxhay  GLNP.  —  38  ,iu.o&Jftr!tov  AT.,  waowpaivtov  0.  — 
39  b's  zai  -tt,;  NVe.  —  40  A'uo  omis  d.  LP.  —  41  #*9e»{  LPVe.,  eaurbv  LP.  — 
42  UTiv'jfT*  N.,  Kavruv  P.  —  43  xpavtcu  AV  S/.ou,  a>./.a  xxri  rr.v  ACFGLMPT., 
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inaniere  analogue  a  l’impaction  (mais  en  sens  inverse).  Telle  est 
en  effetson  opinion. 

Quelques-uns  ajoutent  a  ces  diverses  especes  de  fractures  le 
trichisme  (fente  capillaire ) ;  mais  cetrichisme  n’est  qu’une  fente 
tres  petite  echappant  a  nos  sens,  et  qui  pour  cette  raison  reste 
souvent  cachee :  aussi,  ne  fournissant  pas  de  signes  precis,  elle 
devient  une  cause  de  mort. 

La  depression  n’est  point  une  division  del’os ;  aussi  ne  peut-on 
pas  raisonnablement  appeler  fracture  une  semblable  disposition. 
Mais  c’est  une  inclinaison  et  une  sorte  ^’inflexion  sur  la  partie 
interne  du  crane,  qui  forme  un  creux  sans  solution  de  conti¬ 
nuity,  semblablement  a  ce  qui  a  lieu  quand  on  frappe  sur  la  par- 
tie  externe  d’un  vase  de  cuivre  ou  de  cuir  non  tanne.  II  y  a  deux 
especes  de  depression :  ou  bien  l’os  est  deprime  dans  toute  son 
epaisseur,  a  ce  point  que  souvent  lameninge  se  separe  du  crane 
ou  est  comprimee  en  tous  eas  par  lui :  ou  bien  l’os  n’est  pas 
deprime  dans  sa  totality,  mais  seulement  dans  sa  face  externe 
dense  jusqu’a  la  secondelame. 

Quelques-uns  joignent  a  ees  differentes  especes  le  contre- 
coup,  lequel .  est  une  fracture  du  crane  produite  sur  la  partie 
oppos.ee  a  celle.  qui  a  ete  frappee.  Mais  ceux-la  se  trompent :  en 
elfet,  les  choses  ne  se  passent  point  ici  de  la  meme  maniere 
que  sur  quelques  vases  de  verre,  comme  ils  le  disent ;  car  il 
arrive  ainsi  a  ces  vases  parce  qu’ils  sont  vides ;  mais  le  crane 
est  plein  et  bien  autrement  solide.  Dans  une  chute  qui  blesse 
plusieurs  parties  de  la  tete,  la  fissure  se  produisant  au  crane 
sans  solution  de  continuity  de  la  peau,  un  abces  se  forme 

Xpavtcu  Se  oXou,  x  ou  St’  oXou  y-ari  -rr?i  N,Ve  Ba.  —  44  xo yr.t  Ba.,  xr.~r,v  Ve.,  irryuA* 
ABEFGJMOTX.,  xt/.vi  D.,  uovr.v  xXr/jw  P.,  xXr,y,v  L.,  *u*w  omis  d.  C.— «  S'.z- 
xvcr;  ABEFTGLMPX.,  Maxtor;  J.~48  i-i/vj.%  JNPX.,’axo®xr,pix  T.,  ax^vmxM., 
wpooTsSwaoiv  JLNDPRVeBaX.  —  47  ou  ^ap  i> ;  ox!  D.  —  48  a-j-ystwv  omis  d.  P.  — 
49  -yqvETai  K.  —  50  xaoy.siDHKR.  —  8*  a Xhm  tsj rupwv  T.  —  52  xai  aXXuv  xXttovov  A 
BTEFXGJMNOPLVeBa.",  xn  aXXcov  Si  xXstovav  C.,  xXxmvuv  LP.  —  88  &  orais  d. 

Ill 
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•yi'jGuJ'jri  xou  xpavtou  payfiy S4,  vnzspov  xnonzxnsug  ysysvrj- 
piittjg  xax’  adxYjv33  xat  zp.ri9slar,q 36,  tpxytinx  ISo|sv  xuzotg 
xaxa  to57  dvxtxst'p.£Vov  ysyovsvxi  xijg  nXyyijc.  Rat  ovxyj 
ol  cog  77 58  ~po\zy9zinx  pmy^m j9  Qzpxnzvzzxi. 

Ei  piv  euv  x«-cr/p.a  ysyavsv  iv  60  tyj  yzwxXp,  SyjXov  lx  te61 
TYjg  XOU  TlX-flHaVTOS62  abw.xzoq  o|uTY]Tog63,  YJ  pdpcug,  rj  <txXyj- 
pdzrjzoq,  77  |3tatag  Bvvxfisag,  xax  ®f  x5v  smy  ivo[xsvav  63  tm 
nXriysvzi  nb>p.xri  66 ,  otov  ay.ozwj.xzGq 67  yj  ayaviag,  rj  x9pdxg 
yxzxnzdasag,  xat  p.xkiazx  Ira  zyyziawp.xzoq  68,  ^  9Xx.np.xzog, 
77  |p.msVfiaxog 69 ,  yj  tyjc  Ira  xa  IvSov  xap.apo)< 'sag,  9Xi§o- 
y.zvGv  zoo  syxzfxXov.  Ext70  p.rjv  xat  otto  xijg71  xax’  atc^Yjatv 
crrjp. stdnsvg  ■  si  piv  Yap72  d&ibXoyoq  sir,  zov  olppaxog  77 
otatpcXtc73,  St’  ayxijg  Ixotpcog  yvaxb[ is9x‘  si7i  SI  p.Y)S’  oXtag73 
rj  otuipsaiq  $  nzsvri76  zig,  vnomsuoipisv  77  SI  y.xzxyp.x,  Ira- 
StsXcvxsg  xd  Slpfia  Sta  xs  xrjg  bpxasa g  xat  xiig  Sta78  xou 
bpydcjov  p.Y]Xoi<7£«g 79  xouxo  (hxyivcdaxofjjzv 80  •  £t  piv  y«P  81 
xdiv  aXXwv  xt  yxzxyixxzav  sir j,  avzo’9zv  tpxvspov  yivszxi82. 

Et  SI  p« Yp.vj  83  p.ovov  nzsurj  xat  zpiyozidrtq  S ixXa»9xvovax 
Xyjv  xia9nniv,  ©dpp.axov  xt  piXav  z/ypov  yj  xat  84  auxd  xd 
Ypactxdv  bf/zavzsq  8o  piXav,  £zaoij.zv  zb  bozzov  86  •  aux-Jj  Yap 
77  por/pi]  87  uiXxvJx  Sstxvuxat  88.  Rat  os?  Izyfg^tj  xp  cu- 
Cct  89  a/ptg  cu  90  xd  cr/jpaov  zf,g  pay  [trig  91  doavlg  ys'jyzxi. 
Et  SI  d/pt  [vnviyyog  sir) ,  zov  gusty  92  xnoaydp.s9x  xat  ^co- 
prtnop.zy 93  Ira  xyjv  oidyvaxtv  T.bzzpov  xnznzrj  94  xou  bazsov 

ABGEFGJLMNOPVeBaTX.  —  54  HK.,  p«T/,u./  R.  —  53  xst’  out*;  ACEFGL 
MN  P  Ve  T  X .  — 56  ml  a’i-rii;  BCNVeBa  ,  tcxi  Taum;  Tp^eior.;  EX.,  /.at  arpy)- 

BstCT,;  OT.,  aai  iTU-ttrSitar,;  AFG1.MP.,  oavalsav  DR  ,  sicoSti/  pour  ISt.?£v  X.  — 57  tov 
LP.  _  58  «5=£  BLP.,  trouTT  Xr/6st<ja  ABCFGJI.MNOPBaT.,  -fmrr,v  X^swa  Ve.,  tt?0 
Xr^jliMa  R.  —  9  po.xa7!  HK.  —  8®  1/  omis  d.  ABCEFGJL-V.NOPVeBaTX.  —  61  Is 
omU  d.  ABGEFGJLMNOPVeBaTX.  —  62  -Xs?avro;  R.  -  63iruTK7lLP.,  o'utt.sT.  — 
64  xa-ri  pour  /.aa  P.—  65  ;m,^0usvwv  DEGKLOP  VeBa. —  66  wuifsvTt  CTaaTtoaiTtov, 
0?tv  AGEFGLMNOPVeBaTX.  —  67  oxo-^tc;  A.,  tnctoTapx-c;  N.  -  68  ‘jx-^pa to? 
ABEFGJLNOPVeBaX.,  s/./ettrcupaTc;  CMT.  —  «9  ixatarapaw?  BF  VeBa.,  s/.CTsa- 
pa-c;  NX.  —  70  STt  fs  pr.v  J  ,  In  pev  LOVeBa.  —  71  rr.v  B.  —  72  -pip  omis  d.  M. 

. —  73  Aiatpttos  r,  ttsvt.  ti;  N.,  d'ta  rSfe  P.  —  74  r.  pour  st  P.  —  75  et  Si  Si’  SXto; 
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ensuite  vers  cette  fente,  qui  devient  visible  lorsqu’on  ouvre  le 
foyer,  et  c’est  ce  qui  leur  fait  croire  que  cette  blessure  est  sur- 
venue  sur  les  parties  opposees  au  choc.  Or  cette  affection  se 
traite  comtne  celle  que  nous  avons  d’abord  designee  sous  le 
nom  de  fente. 

Si  done  une  fracture  a  lieu  a  la  tete,  on  le  connait,  et  d’apres 
la  forme  du  corps  qui  a  frappe,  s’il  est  pointu,  pesant,  dur  ou 
violemment  lance;  et  aussi  d’apres  les  svmptomes  qui  survien- 
nent  chez  le  blesse,  tels  quevertiges,  aphonie,  collapsus  imme- 
diat,  surtout  dans  la  subgrundation,  dans  la  depression,  dans 
1’impaction  et  dans  la  voussure  sur  les  parties  internes,  a  cause 
de  la  compression  de  l’encephale.  On  le  connait  encore  d’a¬ 
pres  les  remarques  faites  par  les  sens  :  en  effet,  si  la  division 
de  la  peau  est  considerable,  nous  serons  promptement  ren- 
seignes  par  elle ;  mais  s’il  n’y  a  pas  solution  de  continuity,  ou 
s’il  n’y  en  a  qu’une  petite,  et  que  nous  soupgonnions  une  frac¬ 
ture,  nous  incisons  la  peau  et  nous  diagnosliquons  a  l’aide 
des  yeux  et  de  l’exploration  par  la  sonde,  et  si  quelqu’une 
des  diverses  autres  fractures  existe  ,  des  lors  elle  devient 
evidente. 

S’il  y  a  seulement  une  fente  etroite  et  capillaire,  echappant 
aux  sens,  nous  radons  l’os  apres  avoir  repandu  dessus  quelque 
substance  noire  et  liquide  oumeme  de  l’encre  a  ecrire ;  car  alors 
la  fente  elle-meme  parait  noire,  et  il  faut  persister  a  ruginer  jus- 
qu’a^ce  que  le  signe  de  la  fente  disparaisse.  Mais  si  elle  va  jus- 
qu’aux  meninges,  nous  cessons  de  racier  et  nous  tachons  de 

TVe.,  r,  pour  r  JP.,  pour  f,  KR.  —  76  gsvt.  LP.,  otev'ov  J.  —  77  am— AT., 
gtttcucjjlsv  C.  —  78  omis  d.  L.,  Svt.  omis  d.  DHKPLR.  —  79  iwiAaosti);  P. 

—  8°  -pH(TX'u.£ii  LP.  —  8‘  "fip  omis  d.  DGL  P.  —  82  •joyvsTou  DHK.  —  83  fayu-x 
DHK.,  r.  Si  jsu-j...  T.,  P.  -  84  *«  omis  d  CDEFHKRX.  —  88  iy/k,- 
DGP.,  iy-.yid.izi'  RT.  —  86  t5>  6 stem  D  ;  ti  piv  pour  ao tt.  M  —  87  pu/u-r,  DHK. 

—  88  iiSt’XMTan  D-.  •  xal  omis  d.  M  ,  Sr,  pour  Sv.  d.  P.  —  89  %l<ni  DJ.  —  90  ofiv 

LP.  _  9i  HDK.  -  92  to  Suastv  AEFGTiLP.,  dw  giro  M.  -  93 

sotur  BJMNNORVeBa.  —  94  mcsotji  L.,  instir ns  P.,  wrreou  i,  omis  d.  P.  — 
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I]  priviyZ,  v;  pzvzi  npoG zzzvnopevr]  9o.  Mivouffvjg  yap  avzrjg  ", 
o.foXzy  u.o:jz6j  zz  pzvzi  p.zzciug  to  97  zpavpa,  you  6  y.o.pvuv 
a~.vp-.zog  98  yivzzai  Yaza  fipa/y,  *o«  vaov  to  ttioSsv  99  Ittc- 
cpaivzzat.  Et  Si  amerij  rj  fjugvqg,  ccuSavzzai 100  ra  07.7  yj- 
po.zo,  xat  o  nvpzzog  6p.oicog,  xat  to  offTouv  alloypozi,  you 
nvov  Iznzbv  you  anznzov  ozpzzai  101 .  Ei  Si  ap-zlrioziq 102  Si^oa- 
7riuo>y  xat  fAYj  t-yj  onazpricu  YZ/pr^at  103  TauTY]  tou  boziov, 
yakzn6zzpa  y  tvzzai  Gvp.nz6iio.zcf. ,  oiov  104  yolzpzoia ,  ffjra- 
Gu.bg,  napaYonr)  Stavotizg  xat  nvpzzog  ociig,  zip’  6v  oi? 10“  you 
napaizziaQai  106  ttjv  zyyzipr\oiv .  Mri  napovzov  Si  toutov,  zt 
pzv  prj  anz'Gzri  107  6  p^vr/S,  paypri  oi  108  p.o'vov  inrj,  xat 
St  a  Zvozripoc  109  povov  Bzpanzvzzai,  xav  110  a/p  j3a$oug  scrj  • 
zi  Si  d%ot  Tvjg  ^inXorig  povov  H1,  isog  ixstvnj g  cvozzov  vj  xat 
to  yXogBzv  ogzovv  nzpiaipzzzov  6g  zipYiGzzai  U2.  Et  Si  xat 
jtg  Xznza  Gvvzzpi&rt  113 ,  xat  zovzo  ax/Jt&Sg  acpaipzzzov  Sta 
tou  i7UtyjSsjou  opyavov,  be)  anzozri  yap  6  phviyZ ,  ov  Sta- 
pzvovGi  114 . 

Rav  p yi  115  ajrbffT*}  Si  ^  p6viy%  116,  arc’  a/spjg  Si  117 
nopoloMr,:  tov  zp caponier) ,  yzipavog  pzv,  npo  118  T^g  Tiff-- 
Go.pZGYo.iozYo.zrig  ripzpag  navzag  gt.ovoo'Cz  1,9  noiztoQai 
Trjv 120  tou  ggzzov  nzpio.ipzGV)  •  Qzpovg  121  Si ,  npo  zijg  iSSo- 
prjg  122,  nplv  zo.  zipripzvu  yzvzoB  ox  Gvp.nz6pa.za.  Xzipovpyr,- 
gzi g  123  Si  to'vSi  tov  zponov  • 

95  sfOTSTonB.asmi  AFGLMP  VeT.  —  96  a0To7?  p.,  ts  ACFLNPVeT. 

—  97  T0-  TS  ABCFG  JLMNOPVeBaT. ,  xa£u.a  pour  toama  0.-98 
AT.  —  99ro>ovit£ite<p6£vBa.,  ts  ttscflsv  ABCEFXGJLNOVe.,  iruov  ts 
<p8sv  P.,  ?rjov  to  •jrsu.oSsv  DR.;  T.  omet  depuis  xari  j3p»xu  jusqu’a  ertoatvsTai 
inclusiv.  —  100  av&-cn  T.  —  101  oatvsrat  DLP.  —  102  auiXr.cot  i  ABCEFGJL 
XMNOTVeBa.,  Sprint  P.  -‘“ifiotui  toutoo  xoXsotot...  ABCEFGJNOVe 
BaTX.,  xp-WTOL..  TCUTCU  xoX...  LMP.  —  <M  ofcv  omis  d.  ABCEFGJLMNOPVe 
BaTX.  —  1#i  tu  omis  d.  A.,  dtp’  tov  xxi  trap...  T.  —  m  aapotTElrfat  Ba.  — 
107  i-icTt.  LP.  —  108  praxp-A  HK.,  po'vYiP.,  xat  pour  Sk  T.  —  109  xX’jsrrpc^  DH 
KR.,  ptovoy  L.,  pore.;  P.  —  118  xat  pour  xav  L.  —  111  p.o'vy;  P.  —  112  stprjTat  CD 
MOPR.  —  1 13  trovTp t6e tr,  A B C E F G J L T X M N 0 P Ve B a .  -  1,4  ABCEFGJLM 
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reconnaitre  si  la  meninge  est  separee  de  l’os  ou  si  elle  y  reste 
attachee.  En  effet,  si  elle  y  reste,  la  blessure  ne  s’enflamme  pas 
et  se  modere,  le  malade  se  trouve  peu  a  peu  delivre  de  la  fievre 
et  un  pus  coctionne  apparait.  Si,  au  contraire,  la  meninge  est 
separee.  les  douleursjmgmentent  ainsi  que  la  fievre,  l’os  change 
decouleur,  et  le  pus  qui  coule  est  sereux  et  non  coctionne.  Alors 
si  vous  mettez  de  la  negligence  dans  le  traitement  et  si  vous 
n’avez  pas  recours  a  la  trepanation  de  l’os,  il  survient  par  la  des 
symptomes  tres  graves,  comme  vomissements  de  bile,  convul¬ 
sions,  jdelire  et  fievre  aigue,  pendant  lesquels  il  faut  s’abstenir 
de  l’operation.  En  1’absence  de  ces  symptomes,  si  la  meninge 
n’est  pas  separee  et  qu’il  y  ait  seulement  une  fente,  on  la  traite 
par  le  raclement  seul,  meme  quand  elle  est  profonde.  Si  elle  ne 
s’etend  que  jusqu’au  diploe ,  il  ne  faut  racier  que  jusque-la;  ou 
bien  il  faut  enlever  l’os  brise,  comme  nous  le  dirons.  Mais  si 
l’osjt  ete  concasse  en  petits  fragments,  on  devra  les  enlever  soi- 
gneusement  avec  un  instrument  approprie,  car  si  la  meninge  est 
separee,  ils  ne  peuvent  rester. 

Or  si  la  meninge  n’est  pas  separee  etque  vous  ayez  entrepris 
le  blesse  des  le  commencement,  faites  en  sorte  d’avoir  opere 
completement  l’enlevement  de  1’os  avant  le  quatorzieme  jour  si 
c’est  en  hiver,  et  avant  le  septieme  si  c’est  en  ete,  auparavant 
que  n’apparaissent  les  symptomes  dont  nous  avonsparle.  Au 
reste,  on  doit  operer  de  la  maniere  suivante : 

NOPVeBaTX  metteut  un  point  apres  oo-^avcu,  et  omettent  les  mots  suivants  : 
ii  i-icrrr,  -vio  it.  axvift,  cu  ^tajisvcum.  J’ai  cru  devoir  les  restituer  d'apres  les  quatre 
manuscrits  DHKR.  —  u3  Cornarius  omet  cette  negation.  Dalechamps  ajoutc  ici 
touteune  phrase  au  teste ;  ok  est  omis  dans  ABCEFG  JKLMNOPVeBaTX.  Les 
mtoes  mettent  i-scrr.  au  lieu  de  i-iort.  —  1,6  G.  Andernach  met  un  point  ici 
et  fait  rapporter  les  mots  precedents  a  la  phrase  anterieure,  en  mettant  seulement 
iine  virgule  entre  i^ocico  et  xiv  ixx. —  117  in’  df/.r;  omis  d.  P.;  xxi  ponr  Si  d.  LP.; 
saps).a€s;  ABCEFG llXOTXVeBa.,  -zoilzZt  LP.  —  118  P.  —  1,9  ennSi- 

JsTai  LP.  _  120  Tr,v  omis  d.  R.  —  J2»  Uoo;  P.  —  122  f/.-rr,;  pour  iSSku-x;  F.  — 

123  yjipo-jpfr.or,  GL.,  yj’.^-joft-ai  P.;  T  omet  les  derniers  mots  :  -/eijoupTiwsi;  Si 
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XElPOTPriA. 

TlpoZvpJi'jxyzeg  Tyjv  xsyaXvjv  y.xzx  toy  zpxvixxzog  ^vo 
rop.ag  irj.Sxlouij.ey  124  -/at’  opOxg  7s nix's  tiptfbvt rag  123  a}j.rr 
Ixg  nxpxnXfixlag  126  t<S  X?  xzoiyeh.  Toytcov  127  os  T}lV  |T|_ 
pxv  eioxt  os?  trjv  yJSv?  128  npoijna.pypv&orj .  Elta  ~ac 
y.opvpr,'j  zh&dtpag  yayttxg  vnodupcrjzeg  doze  zb  daxzpr^Gr\xo- 
pevov  129  octoyv  oXov  ytiptiaSrjvxi  ls0,  el  juiv  xtuopparjtx 
yeyijrxt  131 ,  rxdzoig  xno  obr/.pxzov  oixp.ozdzop.ey  1325  E!’ 

[xri ,  Z-npoig  133.  Elta  Trtyxtov  ,34  I?  oiveXmou  p xXdvzeg  133 
tw  npo&rj’xovzt  oetuy  ypr.zo'peOx.  Kota  5s  ty/V  136  yctsoat'ov, 
ei  pr>  zi  yedzeooy  137  y.zjXuzoi  xipnzapx,  zp  xvxzprixzi  toy 138 
■jienbv9ozog  kyyktpr}X6p.ev  139  cfftou. 

Kx.Gicipto'j  totvvv  rj  xyxy.evJdu.eyoy  140  xyjip.xzboc'jzeg  zbv 
Y.xpyovzx  141  dpfiofifag  top  zpxupxzi ,  -/at  ta  142  5 zx  xzjzou 
epicp  fjuzxvzeg  143  5ta  toy  ex  trjg  emxpouxeag  ?!/ov,  Xyoousv 
toy  144  ostaov  zou  zpavpxtbg,  y.xi  r.epiekeapey  145  zovg  abzovg 
xnxyzxg ,  y.xi  nepixnxjylxxvzeg ,  v.eXeuzopey  Suo  ver/jpezxig 
zxiyiobtg  146  XzT.zolg  nepi^eGeiziy  147  avaors'XXstv  tag  zeazxpag 
-jwvixg  tmv  ejzheetfievay  zS> 148  xxzxz/pxzi  zapx zay.  Ka't  It 
fxey  xxQeveg  eh]  to  octoyv  $  ouzei  r\  'ey.  zov  Y.xzbr/ pxzog , 
xyziOezoig  149  exxonevai  zovzo  ttsoieXwjlsv,  ftpSizov  zotg  y.oiXi- 
Txazoig  *30,  x~b  toy  nXxzvzepov  xvzuv  131  xpydpeyoi ,  y.xi 

124  E*SaXc5p.Ev  BCFLNOPRVeBa.  —  <25  TEucuoa;  D.  —  >26  *afa-).»:oia;  D.  — 
>22  tcutov  P.  —  >28  sJ,Sy,  K.,  upciiwafxo'joai  GLP.;  T.  omet  depuis  e;t»  Ta;  jusqu’a 
OirciS'sipavTE;  inclusiv.  —  129  ava.Tpi8r,(To'u.£vov  J.,  g<ttc5  L.  —  130  ■pavcoSsni  P.  — 
131  f tvEraL  F . ,  (icrr,;  P.  -  132  u.s-raacp.Ev  0.  —  ,33?rpioi;  DHKR.  134  ttuktov  MR., 
omimxsv  GLP.  —  XuftfvTf*  DHKR.;  t«  omis  d.  ACEFGLMPTX.,  to  B.; 
-fosry.'.vra  P.  —  136  tt.v  omis  d.  A.,  {isrspav  N  Ve.  —  137  vEWTEpuwv  ABCEFGJL 
MXOPVeBaT.,  rijuuiu  K.  —  i33  too  omis  d.  A  BEFG  JLMNOPVeBaT.  — 
139  E’-fxsipwjcjaev  omis  d.  M.,  ostoovL  ,  ugt’cuv  P.  —  140 r.  ivaxsa>.ip.£vcv  omis  d.  DH 
KR.,  iwtkhpim  JNOVe.  -  141  rsv  a.flpw-ov  DHKR.  —  142  Tpaua*Ti,  *«  vi 
omis  d.  M.— 443  EptoSiioavTs;  OPVeHa.,  spit?  omis  d  M.,  IpixguawTs;  T  — 144  T»a 
pour  tcv  AMTNVe.,  fet^oyC.— 144  w*ettXs»rs;  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.; 
GLP  ouietteut  depuis  Sii  zo-i  ix  Ti  jusqu’a  mfwsaxfMamt  inclusiv. — 143  Tevr.o'P.i; 
BNOVeBa.  -  >47  -sp'.ec^.y  C.,  ttepiteSe^.v  AEFMNVeTX.,  .TjptTteETo.v  GLP.  - 
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OPERATION. 

Apres  avoir  rase  la  fete  a  l’endroit  blesse,  nous  faisons  deux 
incisions  qui  se  coupent  a  angles  droits  semblablement  a  la 
lettre  X  (chi).  11  faut  que  l’une  de  ces  solutions  de  continuity  soit 
cede  qui  existait  deja  auparavant.  Ensuite,  ayant  disseque  par 
leur  sommet  les  quatre  angles  de  maniere  a  denuder  toute  la  por¬ 
tion  d’os  qui  doit  etre  trepanee ;  s’il  y  a  hemorrhagie,  nous 
appliquons  de  la  charpie  imbibee  d’pxvcrat  entre  les  levres  de 
la  plaie ;  s’il  n’y  en  a  pas,  de  la  charpie  seche.  Puis,  ayant  ajoute 
une  compresse  imbibee d’huile  et  de  vin,  nous  attachons  le  tout 
avee  le  bandage  approprie.  Le  lendemain,  si  aucun  nouveau 
symptome  ne  s’y  oppose,  nous  nous  mettons  en  mesure  de  pra- 
tiquer  la  perforation  de  l’os  malade. 

Ayant  done  dispose  le  malade  soit  assis,  soit  couche  d’une 
maniere  convenable  a  la  situation  de  la  blessure,  et  lui  ayant  bou- 
che  les  oreilles  avec  de  la  laine  a  cause  du  bruit  produit  par  le 
choc  de  l’instrument,  nous  detachons  le  bandage  de  la  blessure ; 
et  apres  avoir  enleve  toute  la  charpie  et  avoir  eponge,  nous 
prescrivons  a  deux  aides  de  relever  les  quatre  angles  du  cuir 
chevelu  qui  couvrent  la  fracture  en  les  enserrant  dans  des  ban- 
delettes  legeres.  Si  l’os  est  faible,  soit  naturellement,  soit  par 

148  t»  x*T5cfu.aTt ABEXLMOP.,  tms xitm  v.ir....  F. —  149 Tousles  manuscrits 
ont  iv"9sTc'.;.  Neanmoins  Dalecbamps  veut  ekjSstois  ou  i\6£rc%,  injectis  scalpris ; 
il  pretend  que,  dans  ce  cas,  «  on  ne  peut  employer  les  tenailles  incisives,  mais  bien 
les  ciseaux  ou  fermails  jet^s  et  poussfe  dans  les  trous  faits  par  tirefonds  ou  vilebre- 
quins.  »  —  i- jxc-sjot  GLP.,  n'-vj<si  DR.  —  150  xuxaujxmtc!;  AHJKRBa  ,  <r/.u akjxmtcT; 
BENO  VeTX  ,  xoxAsmpwToT;  D.,  xoaicmxtcI;  FGLP.  J’ai  adopte  la  le?on  xc.al<7«,- 
t«;  qui  se  trouve  dans  deux  de  mes  manuscrits,  parce  que  ce  mot  donne,  a  mon 
sens,  une  id^e  plus  juste  que  les  autres  de  la  forme  de  cet  instrument.  Les  nou- 
veaux  editeurs  du  Thesaurus  d’Henri  Etienne  adoptent  la  mAme  lecon ;  toutefois, 
le  nouvel  editeur  de  Galien,  M.  Kuhn,  a  mis  wneStwac?.  Celse,  liv.  VIII,  sect.  3, 
explique,  plus  clairemeul  que  ne  le  fait  ici  notre  auteur,  la  maniere  d’op^rer  avec  ces 
instruments,  qui  £laientdes  gouges  et  des  ciseaux  dc  diverses  formes  II  est  n^ces- 
saire  aussi  de  comparer  a  ce  passage  de  Paul  le  chap.  6,  liv.  VI,  de  la  Methode 
therapeulique  de  Galien,  t.  X,  edit.  Kuhn.  —  auruv  omis  d.  ABCEFGJLMN 
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pzzxpcztSovzzg  132  roug  azzvcozipovg  ,  xasrstra  zoig  [xyha- 
zoig  133,  y\pzp.xlcog  zmxpovovzzg  zrj  acpv per.  §ta  tov  otoost- 
ap.bv  134  zrjg  xzpxlijg. 

Et  os  iayypbv  sir]  zb  bazovv,  npeztpov,  touts  xzptzpvnri- 
axvzzg 133  zoig  xMxnziazotg  lByop.il/oig ,  Toiaura  os  sect  136 
ra  zyovzx  p.txpbv  137  zacozipco  zr,g  xr/.p.r,g  zlgoyxg  xcolvovaxg 
ccvzx  138  zzpbg  ty)V  p.r)Viyyx  ft xnztC,zaBxt .  Tots  tv?  139  oix  zav 
ixxonsav  160  aczpixipzazi  yprjaxpzvoi  161  to  nznovObg  bazovv 
xtps.lcop.z9x.!  pri  x.Qpocog  xllx  xxzx  pipog )G'2,  st  pzv  Suvorov 
roFg  SaxruXotg,  si  os  p.rj  ooovto'/oo,  yj  bazxypx,  yj  ^piyo- 
XaStSt ,  y?  zoiovzcp  zm.  To  8s  163  pjzzxcd)  za>v  zprtpuxzcov 164 
ycopio'/  iyizco  ciixazr,ux  oaov  zb  163  prty.og  nvprj'/og  pzyiazov  166 
jui^XYjg  •  TO  os  |3a$og  167  ax/51?  031  dlr\aiov  yzvrizxi  zr,g  svSov 
imtpor/ztxg  zov  bazzov ,  pvlxzzopivcov  ripav  adixaBxi  zb  168 
zpvtcon/ov  rfjg  prjviyyog.  A  to  xat  7i/3og  to  zexyog  169  tou 
bazzov  os?  to  touttovov  sTvat ,  nlztovav  in'  avzb  170  nxpz- 
ayzvxapzvcov . 

E t  os  ax/5J  rijg  dinloyg  zov  ypxviov  p.ovov  stvj  to  y.xzxyp.x, 
xypi  rauTYjg  oat  p.ovov  171  zpv~r\zzov.  Msto  os  tyjv  tou  bazzov 
y.opjorj'/  ,  zigop.xltaocvzzg  tyjv  otto  t%  sxxomjg  tou  y.pxviov 
zpxyyzr-.x. 172  y;  Zvazryi  yj  zivi  zcovm  pyltazav  zxxoxzav, 
vnoSxllopzvov  i7i  p.rr/iyy opvlxy.og ,  xat  to,  cog  ziy.bg ,  a~o- 
fJistVocVTo173  bazxpix  vj  axtSag  176  zvcpvcog  yop.iaxp.zvoi  17‘,  sret 
tyjv  ocxpozcoaiv  ycopT,aopz'J . 

Ourog  o  y.otvozzpog  xp.x  zz 178  xat  zvyzprig  xat  axtvSwog 

OPVeBaTX.  -  ‘52  ^raSsJgovr^ R.  —  sjuXibtoIs  DHKR.  —  *«  d\*  omis  d. 
ABCDEGHJKLMNOPRYeT.,  d'ta  twGim»Ba.  —  >55  Tposwavrs;  T. ;  iSa- 
orricfoei;  ABG JLMNOVeBaT.  ,  oagaT^aot;  P.  -  >56  sVri  ABCEFG JLMNOPVe 
BaT.  —  157  ofMxoo-*  M.  —  153  o&S  DR.,  airov  GLP.  —  >59  sots  R.,  rf  omis  d. 
ABCEFGJLMNOPVeBaT.  —  160  xosssw  ABCEFGJLNOTXPVeBa. ,  Isocosts'®*  K. 
—  16>  nspiaiprloEi  ycr.axy.  Evoy  L.  —  162  xzTa  ;xixpo'/  M.  —  163  d's  omis  d.  M.  — 
>6<TPi;i.aTft)v&.  —  >«  to' omis  d.  DHKR.  —  >6«  pos-joXco  HKRD.,  otwiXr,?  DT.  — 
>67  pa&cs  p.  —  168  TM  Tpusava  DHKR.  —  >69  ziy/.;  N. ;  XE.  omettent  depuis  tSj 
fswt”n°?  jusqu’k  to  Tpusavov  inclusiv.  —  >70  is’  auTa  ABCEFG  JLMNOPVeBa.; 
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suite  tie  la  fracture,  nous  renlevons  al’aide  des  ciseauxexci- 
seurs ,  en  nous  servant  d’abord  des  cxlisques  les  plus  larges  que 
nouschangeons  pour  d’autres  plusetroils,  et  en  prenant  ensuite 
ceux  appeles  meliotes.  Nous  frappons  doucement.  avec  le  maillet 
pour  eviter  lebranlement  de  la  tete. 

Si,  au  contraire,  l’os  est  solide,  nous  le  perforons  d’abord 
avec  les  tarieres  appelees  abapiistes ;  ce  sont  cedes  qui  ont  un 
peu  au-dessus  de  leur  pointe  une  saillie  qui  les  empeehe  de 
s’enfoncer  vers  les  meninges.  Alors  nous  coupons  tout  autour 
avec  l’exciseur  et  nous  cnrevons  l’os  affecte,  non  pas  tout  d’un 
coup,  mais  partiellement,  avec  les  doigts  si  c’est  possible,  sinon 
avec  un  davier,  une  pince  a  extraire  les  esquilles,  une  pince  a 
epiler,  ou  un  autre  instrument  semblable.  L’intervalle  entre  les 
trous  doit  etre  egal  en  longueur  au  plus  gros  boutond’une  sonde; 
leur  profondeur  ira  jusqu’acequ’on  arrive  pres  de  la  surface  in- 
terieure  de  l’os,  et  nous  devrons  bien  prendre  garde  a  ce  que 
la  tariere  ne  touche  pas  les  meninges.  C’est  pourquoi  il  faut  que 
cet  instrument  soit  en  rapport  avec  l’epaisseur  de  l’os,  et  on 
devra  en  preparer  plusieurs  en  vue  de  cette  circonstance. 

Mais  si  la  fracture  ne  s’etend  que  jusqu’a  la  seconde  lame  de 
1’os  du  crane,  il  ne  faut  aussi  perforer  que  jusque-la.  Apres  l’a- 
blation  ne  l’os,  nous  aplanissons  les  asperites  qui  proviennentde 
l’excision  du  crane  avec  une  rugine  ou  avec  quelqu’un  des  ci- 
seaux  exciseurs  appeles  meliotes,  ayant  soin  de  placer  dessousle 
meningophylax,  puis  nous  enlevons  soigneusement  les  pe'its  os 
ou  les  pointes  qui  seraient  restes,  comme  cela  arrive,  et  nous 
terminons  par  un  pansement  de  charpie. 

Ce  mode  d ’operation  est  le  plus  communement  employe,  le 

*apao»eua<j1a£vwv  FGT.,  wapaoxsua^ou.svov  LP.  —  m  pir/ic  P-  —  1,2  Taxurura  D. 
-?dxizr.-c;  EX.,  *  omis  d  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.  —  «*  f.  rtvi  ra  ojuXsb 
~5>v  sice...  BEGLPVeBa.,  j  tw  :w  awrXiazuv  ACDHJKORT.,  i  tivi  ra  ou, r- 
Xmotmv  FN.,  T av  ou.r.Atav  Tav  M.,  vi  tivi  tot  oaotav  otcv  laTov  GLP.  —  Tcj 
f ^rr—  LP.  — "5  TOC  oarap...  LP.  —  iyJ.Siz  ABC E  J  MN 0  VeBaT.,  douu?  D. 
—  n7*0fuoau.evc;  D.,  S'.z-iu.amv  LP.  — 178  te  omis  d.  F.,  ts  aua  xat  HKR.  _ 
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■rijg  yztpoupyly.g  xponog.  K at  o  bey 1,9  zou  xy'kovpivov  5s 180 
cpaxazov  bncGTisa g  xpoizog  iniipSallovzag  181  knoctvsizoa  tw 
raXvjvw,  7Z£pizpV7z/)Gicogi82,  pzzy  tyjv  483  sy  twv  y.ot- 

ItGxav  184  mpr yXuprjv  18S  n xpaka.pMccvop.zvog.  <J>yjo-£  yovv  wos 
~wg  •  «  Hv  51  ana?  180  yvp.vo>Gyg  pipog ,  y7ioS«Xwv  Ixxonsa, 
to  uiv  s«y.os£osg  siti  tw  nzpxzi  npovyov  187  apMkv  xx\  Xsfov 
iyovza,  zb  os  o|y  rorca  to  avjxog  o/s&ov  188,  otocv  Gzypfcy 
v.azx  Tijg  f uiviyyog  to  Tikazv  zov  cxxoiioovg,  zmxpov wv  189 
tyj  [xixp!/.  Gfvpa,  bixioziv  o'jz'j)  to  xpocviov.  ~Lup.Sy.iVzt  yap 
znt  zacg  zotxvzxtg  ivzpyziatg  tzocvzx  190  oowv  ypyZop.iv: 

H  piv  191  7s  piiviyS,  oy5’  av 192  vyaro^wv  Ttg  zvzpyrj  193, 
zpcodrjvat  bvvxzxi ,  tw  nkazzi  p£pu  194  jxovw  tow  oor/cstooSg 
bptkovGx  193  •  y.oci  73V  npoGzyyzat 196  ti  tw  xpxvla  xae  zxu- 
Tvjg  tyjv  197  TtpoaapvfiGiv  akvncog  498  anoGiza  zb  Tzzptyzpzg  rtzpag 
zov  pootostSoug,  ZTzzzy.t  499  5s  UgomyOiv  otuTW  200  r.ob^yovvzt 
Staxo'jTTWV  to  xpccviov  0  zxxoT.zvg  avzog  201 .  Qors  ovts  202 
xxivbvvozzpov  ovzz  Bortov  kvzpyovvxa  zponov  zxzpov  ccvaxpri- 
cswg  203  zvpitv  zyyapzi.  » 

»  H204  5s  5ia  twv  npiovav  ts  y-at  yotvivib'^v  203  ysipovpyta 
Tofg  viazipotg  wg  poyB-opx  btaSz'Skrizae  20G.  AXXa  tyjv  piv 
iyyupriGiv,  ag  sjii  paypws  207  zBjBzpzBx  208 ,  minzzov.  O  5s 
otutog  zpoTtog  zftg  twv  gotwv  TzzptaipzGioyg  appoGii  xam  209 
twv  kotn&v  tow  xpccviov  xxzxy pxzav .  Koci  to  t.ogov  210  5s 
TWV  o©s£Xo'vtwv  241  oorwv  zxxoxzzGBat  0  raX^vog  73/y.ag242 

179  £ti  omis  d.  R.—  180  ^  omis  d.  ABCEFG  JLMNOPVeBaX.;  ooxwtcu  GLP.; 
T.  omet  depuis  scat  6  <57*  tou  jusquA  Tpe'ere;  inclusiv.  —  181  ueioSaXXo'vTcu;  JLP., 
een)vr,Tat  D.,  eire'petT*t  GL.,  MtaipetTat  P.  —  182  ImTpuTmiaeG);  0.  —  183  tt,v  tbi  ex 
twv  BJNOVe.,  lx  omis  d.  DEHKRX.  —  184  xiXiaxeov  Ve  ,  xu xXraxav  Ba.,  xuxXi- 
oxorav  DHJK.,  xoxXwxoVrav  R.,  xetxXwxo'-av  0.,  xaXtoxmv  EGLMP.  —  185  mpt- 
■yp*tpr,v  GL P.,  w*p*Xau.6ave  ABCEFGTX  ,  TrxpeXaaSave  LP.,  irapaXaftSavoftevo? 
omis  d.  M.  —  186  r,v  Aiaa7ta;  GLP.,  -pu.vwoe i;  BDEFGLNPRVeBa.,  aer*;  ev  ti 
pu.v4or,;  Kiihn.  —  187  -z'Jjayj.'i  DR.,  xcOoov  pour  Tfciy/.v  T.,  •repwxv  GLP.,  a.u,- 
SXoovANYeT.,  avau-Sxiv  0.,  dSXoiv  LP.  —  188  opflfiov  P.,  GTT,pi?r,5  Kiihn.,  gth- 
piijr.  T.  —  189  e— ixpc-ucv  GLNPVeBa.  —  190  ^vtmv  D.,  o"gx  BJO.,  Sgov  EFGLPT. 
—  191  omis  d.  JLP.,  st  Si  r*  DHKR.  —  198  ciS’  i-noTaiJav  K.  —  193  evepqe7 
ABDEFGLMNOPRT  VeBa.  —  194  aeoo;  R.,  jeo’yev  P.  —  193  eveppia*  DR.  — 
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plus  facile  et  le  moins  dangereux .  Toutefois,  l’operation  qui  se  fait 
au  moyen  de  l’instrument  appele  exciseur  lenticulaire  et  sans  la 
perforation  estpreconisee  au-dessus  de  tout  par  Galien :  onl’en- 
treprend  apres  avoir  fait  une  entaillecirculaire  avecle  coelisque. 
Void,  au  reste,  ce  qu’il  en  dit :  «  Lorsqu’une  fois  vous  aurez  de¬ 
nude  la  partie,  vous  placerez  dessous  un  couteau  ayant  a  sa 
pointe  une  saillie  lenticulaire  mousse  et  lisse,  mais  droit  et  tren¬ 
chant  sur  sa  longueur.  Quand  la  partie  plane  de  la  lentille  arri- 
vera  sur  la  meninge,  vous  frapperez  avec  un  petitmaillet  et  vous 
diviserez  ainsi  le  crane.  Par  cette  operation  on  obtient  tout  ce 
dont  on  a  besoin. 

»En  effet,  lors  meme  que  1^’operateur  agit  avec  negligence,  la 
meninge  ne  peut  etre  blessee  puisqu’elle  est  touchee  seulement 
par  la  portion  mousse  du  couteau  lenticulaire ;  et  si  elle  est 
quelque  part  adherente  au  crane,  l’extremite  arrondie  de  la  len¬ 
tille  detache  sans  peine  l’adherence,  tandis  que  la  partie  tran- 
ehante  suit  elle-memece  guide  par  derriereen  divisantle  crane. 
Aussi  il  est  impossible  de  trouver  un  moyen  de  trepanation  moins 
dangereux  et  plus  prompt  d’ execution. » 

Quant  a  l’operation  au  moyen  des  scjes  et  des  trepans  a  cou- 
ronne,  elle  est  repoussee  comme  nuisible  par  les  modernes. 
Ainsi  il  faut  operer  comme  nous  l’avons  expose  pour  la  fente.  Or, 
le  meme  moyen  de  circumexcision  des  os  conviendra  aussi  dans 
les  autres  fractures  du  crane.  Galien  nous  apprend  la  quantile 

196  wpsasy.xTs  DENOVe.,  wpsofc*  9i  M.,  -fccr/.£'-c  LP.,  rt  omis  d.  HKRD.,  to 
xpaviov  D.',  Tt-Upavtov  M.,  ■S'sircu  au  lieu  de  ti  Kuhn.  —  197  rf  ACT.,  -7-  NVe.  — 
198  oXiita;  iiLoiu;  M.,  ou.c>m;  aisoorea  o).u-g>;GLP. ;  F.  omet  depuis  cpuXcuca  jusqu'a 
too  oa/.c«'.<5'o'j;  inclusiv.  —  *99  sssofiai  T.  —  -00 auriav  ABFGLMOP.,  t?o 
ABCEFGJLMNOPVeBaTX.  —  auTC.  ABCEFG  JLOVeTX.,  outou  M.,  au- 
rbv  P.,  aurb;  omisd.  DHK.  —  s5to  B.,  touts  FGJLNOPRVe.,  touts  CM., 
toutou  DHK.,  mots  touts  EX.,  OOTOU  ts  <W...  T.  —  203  av  avaTotoa;  GL.,  av 
svaTpiaa;  P.,  supstv  supuyopsl  T.;  bfljafth  MP. — 204  si  pour  X  ATX. —  205  jxxou9ax 
P.;  Dalechamps  met  otpto woto  xotviSuciJS*,  des  trepans  ronds  dentelds.  —  206  9iz-_ 
Ss^XsTat R .  —  207  pwxu.fi;  D H K.  — "208  ttoiyits'ov omis  d.  ABCEFG JLMN OPVeBa.— 
209  xansi  J.  —  2‘9 /.al  tm  scs am  T.  — 2*‘ wostXovrwv  CGKLMNOR  VeBa.  —  212 
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StSaSst  soSs  G'/.'p'2c  Xeyoov  •  «  Onoax  Ss  ixxo'nzziv  213  yor, 
zov 214  TTS7T ovOdzog  sss^vjg  2,3  Got  Ses'Is :p.E.  To  jjisv  tGyypag 
Gvvzpi&zv  oXov  ilgxtpzrj  SsF  216.  Ee  S’  arc’  oeutou  zivzg  knt* 
TrXsov  sxzstv'oivzo 217  pay  fiat ,  yaOdnzp  ivtozz  sxvjzzat  zvri- 
Socevov,  ov  yjst\  Zocvzaig  ztczgOxi 2,8  f xiypi  zov  Ttipxzog,  sv 
se’So'toc?  d>g  ouSsv  j3Xa§og  s~zy.oXcu%ff££  8 toe  touto  219,  twv 
aXXoov  a-avTMV  220  o^oSoog  TzpayOivtav .  » . 

Mstk  8s  ty)v  yztpovpyiocv  pdcxog  dukovv  Xevouv  ocov 221  to 
fizyzOog  zov  zpavu.cc.zog  po Se'voo  222  SsucravTsg  zr.ir.uu.d.'jou.zv  ty)v 
firpnyyx  *  y.as  fiiyodv  kpiov  ypoyvox  223  bu.oiag  too  poo/vu  Ssu- 
cravTsg  zniQafizv  224  to  npoztprifiiva  223  psgisE.  Eetoe  tttuztov  226 
oettXouv  oe’vsXoeeo)  v?  xai  auza  too  pooiva  SsvffavTsg,  oXoo  tm 
zpavuazi  nzpi9riocy.Z'j  227  kndtiapovfizvov  cog  fir,  [lapzizBai  ttjv 
[xtl'iH'jyoi.  Kanstza  nkazzt  zziazGfia  yprjsdfiz9a  fir, (Hi  tout®  228 
Gorfjovzzg ,  aXX’  coots  ao'vov  ovkdzzzzOaJ.  zovg  tidzovg  229. 
Koct  ttj  afkzyfixvza  ts  230  zees  itvpsxzixri  'kz'jOfiivr,  231  ypriGo- 
fizOa  StatV/j,  (jvyydzzp’ov  in.tSp’sy-ovzzg  fizzaSv  too  ooSevoo  tyjv 
firiviyya.  Kazd.  8s  rigv  232  zptTQV  rifizpccj  kvGcntzzq  y.ai  ~zpi- 
031077  iaoan&g  233  tyj  zvat'fia  234  ts  z«s  dfkzyfidvza  Ozpxnzv- 
GOfiev  drjayr, ,  zmnazzovzzg  233  tyj  firivtyyi  zivog  236  twv 
yzoakty.oi'j  kzyofizvav  tgrjpiav  237  o%oe  oapydozag.  .Rat  ttots 
xat  938  fuovrsg  zb  ggzgvv,  stTiou  z«'e  touto  239  Ss^oot,  osa 


omis  d.  LP.  —  213  LP.,  exmfctet  X.,  mto'ooo  Kuhn.  —  214  toutcu  AB 

EFJNOX.  —  215  ;?s^  BLP.,  act  omis  d.  D. ;  Jtgsijtoi  K  ,  SUtat  Kiihn  — 
216  omis  d.  0  et  Kuhn.  —  217  Ezri=;VElv  Ti  A  BFGLMPT.,  sxtsivsiv 

to  DX.,  HK.  -  218  ^3Xeo0ai  P.  -  219  iti  to  ABEFGJLNO 

PVeiiaTX.,  -av  <iEW  CM..  *i>  «uti  HKR.,  Is  auto  D.  —  220  E1C;  t5v  m. 

—  221  3™  3,  t3  LP. ,  too  T.  —  22i  p,<ftvco  p.  _  223  y,r.yJJx  JLOP.  — 
224  £m0a{«v  omis  d.  ABCFGJLMOPRT.  —  225  TE  -yc^uivoy  ja«;  M.  — 
226  j-ux-iv  G.,  TTixTov  LPX.,  otxtotov  M. ;  DH  omettent  depuis  s77i0ap.sv  jusqu’a 
^coaavTs;  inciusiv.  —  227  iTM.acu.vi  E.,  sjcwocuusyci  Ba.,  isMopo^tsysv  BNO., 
S^uoopooasvr.v  EX.,  sotioofo6o.svov  'FGLPVe.,  iittfsiasvot  M.  -  228  «5r0  DEG 
HLP.,  TGU70V  KM.,  rourav  R.  —  229  U..;TCU.  R  _  '230  TS  omjs  d.  F.  —  231  Xs-yo- 
[ssv7i  omis  d.  GLP.  —  232  omis  d  l.  —  233  -A0\  jisp lur-c-j-yisavTs;  omis  d.  D. 

—  28*  mfua  J.,  T,  0mis  d.  F.  Pour  ce  passage,  voici  les  lecons  de  L.  et  de  P.: 
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d’os  qui  doit  etre  enlevee  en  s’exprimant  clairement  ainsi:  « Je 
vais  vous  dire  maintenant  combien  il  fautcouperdel’os  malade. 
Yous  devez  enlever  tout  ce  qui  est  fortement  fracture.  Mais  si 
quelques  fentes  s’etendent  beaucoup  ca  et  la,  comme  on  voitque 
cela  arrive  quelquefois,  il  ne  faut  pas  les  suivre  jusqu’a  leur  ex- 
tremite,  sachant  bien  qu’il  n’en  resultera  aucun  dommage  si 
toutes  les  autres  choses  ontete  bien  faites.  » 

A  pres  l’operation,  nous  couvrons  la  meninge  avec  un  chiffon 
de  toile  de  lin  simple  egal  a  la  grandeur  de  la  plaie  et  imbibe  d’eau 
derpses -5  puis  nous  placons  sur  ee  chiffon  un  petit  tampon  de 
laine  egalement  imbibe  d’eau  de  roses.  Ensuite  nous  enve- 
lqppons  toute  la  plaie  avec  une  compresse  double  imbibee 
d’huile  el  de  vin  ou  aussi  de  la  meme  eau  de  roses,  en  la  mainle- 
nant  suspendue  de  maniere  a  ne  pas  charger  la  meninge.  Apres 
cela  nous  employons  une  large  bande  que  nous  ne  serrons  pas, 
et  qui  a  pour  but  seulement  de  retenir  les  compresses.  Enfin, 
nous  prescrivons  le  regime  propre  a  prevenir  l’inflammation  et 
la  fievre,  ayant  soin  pendant  ce  temps-la  d’arroser  frequemment 
la  meninge  avec  de  l’eau  de  roses.  Vers  le  troisieme  jour  nous 
debandons  la  plaie  et  nous  l’epongeons,  apres  quoi  nous  em¬ 
ployons  le  pansement  antiphlogistique  et  propre  aux  plaies  san- 
glantes  et  appliquant  sur  la  meninge  quelques-uns  des  remedes 
secs  appeles  cephaliques  jusqu’a  ce  que  la  chair  se  regenere. 
Quelquefois  aussi  on  raclel’os,  si  la  circonstance  l’exige,  a  cause 

qui  different  notablement;  de  mon  texte  :  zr,  svaiu.a  te  fxpuav  a/,?1 

Ka^cTS  ^r.ftcvTS?  zry  {Mjvtyjt  tivc.;  r-iv  xEoaXtx&v  XE-]fCj jls'vwv  Ixfiatt  a.yj.1  aa; /-(■>- 
5rp!«vTs;"o(iTCuv,  siiro’J  xai  tcutcu  Sewos,  Sii  Ttva;  6irepexoi>A*;  x  xat  (5V  xiizxi  zi.-i 

T-i-  te  TT.V  suit  xseaXixav  Xs-jOfis van  5«pi«v,  xai  dcXs  juivTm 

Sspcmiiaou.sv  i-yuff,.  Kai  otots  luptsvTs;  oarouv,  Eimo  Svf.aoi,  did  z  not  , 

*.  t.  X.  P. 

—  235  ixwAzzoizi;  XAEFGJMX..  imaarrcv  T.,  fetrarrew*?  KVe.,  rr,i 

—  236  TO;  il.,  twe;  R. ;  *e soXai.-,  omis  d.  M.  —  235  froSs  ABCEFJ  MNOPVe 
BaTX.  —  238  xai  omis  d.  ENVe.,  It.v.-.ki;  G.;  to  omis  d.  G.  —  239  tcutcu  AC 
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T£V«g  VTZsps/pVGxg  oxt'Sag  240  o  y.xi  St’  aurrjv  tyjv  axpyx>Giv. 
Rat  ryjv  Xotnov  os  t5v  cpxpu.Ay.av  uXyjv  sag  ejre  tc5v  241  Tpatx- 
pixxcov  stprixxt  TipoGS.Viy.xiov  242. 

IIEP!  243  4>AErMONH2  MHNIIT02. 

JE7T££  5s  244  jroXXaxtg  pzsxx  xr,v  ysipovpyixv  cpXsy pxbsi  24“ 
0  /Aovtyl ,  o>?  246  p)  [1.0V0V  gov  y.pxvtov  xo  T.xyog  aXX« 
scat  to  Ss/sp  ovtou  247  VTzspSxbstv  p~a  mntxvntocg,  xa't  Tyjv 
cpvGiY.riV  xvxijg  248  Gcpvy  p.xxac$ri  itapoate&i&aQai  249  xtvoew, 
o:g  250  a>g  [xxXigxx  xat  GnxGp.bg  y.xi  Ixspa  yxlsT.x  ffuprra- 
pxxx  o  y.xi 2aI  Oxvxxog  hzxy.oXov9sx  232.  $Xsypjxbst  os  o 
ota  Ttva  ogam  VTZSpoyyiv  oGxiov  vvxxovgxv ,  o  Sta  papg233 
Tispixxav  [xoxav,  o  Sta  <J |«jgn>,  vj  TzoXvcpxy  ixv ,  o  oivonoGiav, 
0  254  xat  Ttva 235  xixixv  a'SoXov. 

Et  236  pv  sx  cpxvspxg  icpXf/pLYivs  237  TzpocpxGsag,  xxvxyv 
xxyiag  Avxy.vr.xiov.  Et  238  os  sg  aSoXsu,  siXsov  xyavctsGdac 
TzpoG-iiy.se ,  o  cpXsSox opa  239  ypoapJvov g,  si  posv  y.aXvoi ,  o 

x. Gixix.  26°,  xat  to  Tpbg  cpXsr/povriv  appLoCovoy  261  oixi'xy. 
Rat  xoTZiy.oig  os  yor^Gxi  fiori9rip.xGiv  olov  to  tou  Gsppov 
poobov  262  ir.tSpoyr, ,  /at  263  xxTavrXoTst  St’  assdiojxarcg 
xXOxixg ,  ToXssog  264,  XivoGTzipp.ov ,  yxu.xtp.riXoyj  263  -/.at  twv 
op liwv,  -/.xxxtXxguxgi  Ss  TO?g  266  St’  wpjXuTscog  o  Xtvo- 
GTzipp.0 y  cuv  t»  sipripAva.  xfsd/rip-xxt  y.xi  gxsxgiv  opvi9og  ’ 

y. xi  s u&poyxig  St’  i/Jtou  sv  ts  to  xsyaXo  267  xat  Tofg  t’vtotg 
svGxa^ovxag  268  xat  TO?g  ccxovGxtxotg  Tzdpoig  x t  269  twv  xcpXsy- 

DEFGHK&1NORTX.  —  2,0  axiSa;  omis  d.  G.  —  241  tS>v  omis  d.  ABFGLMOP 
RVeBaT.  —  542  *?c«v£TxTeov  AENVeBa.,  T.  —  2«,rePe  0mis  d.  LP. 

_ 244  P.  —  245  i  NVe.  —  246  »57rep  E.  —  247  aurSi  D.,  aurcS  omis 

d.  M.,  &-sPSaiv£i  DLP.  —  248  aurot;  K.  —  249  itapao-iioSi^oflat  P.  —  2»  dev  pour 

cf,  LP.  _ ' 251  Xal  omis  d.  NPVeBa.  —  252  wapaj«A*>8s5  &LP.  —  253  pa'po.j;  L., 

pafleu;  P.,  fJaco;  to  orepi  zav  M.,  |3aPc.5  to>o  ABCEFGLNPVeBa.,  g*Po;  it£Pit- 
zaiLizai  J.,  paSou;  r.zp.  za\  p.zza-1  P.  —  254  £t  **i  F.  —  255  Tiva  aXAiiv  atriav 
ABCEFG  JLMNOPVeBaTX.  —  256  jj  LP.,  u.sv  euv  M.  —  25T  joXs'faatvs  ABCD 
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de  quelques  pointes  saillantes,  ou  meme  pour  favoriser  la  rege¬ 
neration  de  la  chair.  Ilfaut  appliquer  encore lesautres substances 
medlcamenteuses  dont  il  a  ete  parle  au  sujet  des  plaies. 

DE  L’ INFLAMMATION  DES  MENINGES. 

Toutefois,  souvent  apres  l’operation  la  meninge  s’enflamme, 
de  sorte  qu’elle  franchit  non  seulement  l’epaisseur  du  crane, 
mais  encore  le  cuir  chevelu  avec  renitence  et  au  point  que  le 
mouvement  naturel  de  ses  pulsations  en  est  empeche;  ce  qui 
amene  le  plus  souvent  des  convulsions  et  d’aufres  svmptomes 
graves  ou  meme  la  mort.  Or  elle  s’enflamme  ou  parce  qu’elle 
estpiquee  par  quelque  saillie  osseuse  pointue,  oupar  suite  de  la 
pesanteur  d’une  trop  grande  quantite  de  compresses,  ou  par  re- 
froidissemeut,  ou  parce  que  le  malade  a  trop  mange,  ou  bu  du 
vin,  ou  par  quelque  cause  latente. 

Si  l’inflammation  provient  de  quelque  circonstanceapparente, 
il  faut  aussitot  faire  cesser  cette  circonstance.  Mais  si  la  cause  est 
latente,  on  doit  lutter  davantage  en  recourant  a  la  saigriee  si  rien 
ne  s’v  oppose,  ou  a  la  diete,  ou  au  regime  appropriea  i’inflam- 
mation.  Il  faut  aussi  recourir  aux  moyens  topiques,  tels  que 
lotions_chaudes  d’eau  de  roses  ou  de  decoction  de  guimauve, 
de  fenubgrec ,  de  graine  de  lin,  de  camomille  ou  d’autres  sem- 
blables ,  aux  cataplasmes  de  farine  d’orge  ou  de  farine  de  lin 
avec  la  decoction  dont  nous  venons  de  parler  et  avec  la  graisse 
de  poule.  On  appliquera  de  la  laine  imbibee  de  quelqu’une 

EGNOVeBaX.,  lipXsyiunt  FLP.,  aXs-jiiatvsi  M.  —  ^  r.  LP.  —  259  oXe&T mkv 
UP.,  xp«u=vov  ABCEFG  JLNOPVeBaX.,  T.  —  260  r.  akix  TXABCE 

FGLMNOPVeBa. :  zai  omis  d.  ABCEFGNOVeTX.,  rj  omis  d.  LP., 
pour  ~f,  X.  —  261  LP.  —  262  8s?u.g<JWj  M.,  G  LP.  —  263  xa; 

omis  d.  M. ,  zaraXAiicsi  LP.  —  264  i  niXsw;  N Ve  Ba.  —  265  D.  —  266  tz; 

DEMR.,  ^U(0[agT;  L.,  airfe  Xuo sa$  TX.  —  267  ACEFGLMOPTX.  omettent 
depuis  *a:  (rrsaotv  jusqu’ci  sv  t£  rri  zeepoXii  inclusiv.  • —  268  svorafcvTa  ABCEFG 
MNOVeBaTX.,  ia toJovtoc  LP.  —  269  r.  pour  ri  AT.,  tSv  aXiyu.xyzm  GLP.  — 
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pxvzav  iXat'av 27°.  Rat  /xvjSs  zav  Giikdqyyav 271  dpekyrriov 
xaratovouvTas  zs  xat  xazxnXxztovzxg  272  xat  tou  cXou  §1 
adp.xzog  t.oiziz9xi  npovoiM ,  SSait  9s pp.a  xaS^xdvzag  273 
ip£c§xZovzxg  274  xat  inaXstipovzag.  Erzipzvovarig  os  zrtg 275 
yXsyfiovog  xxi  prtbz'jbg  szipov  xaXvovzog,  x.at  yoXaya^ai  276 
oxppxv.a  y.x9xipzvj  277  xvzovg  l~noy.pd.zrig  Tzupca.sKsxjs.zoa. 278. 

nEPI  MEAAN0EI2H2  MHNIIT02. 

Ms\x'j9siarig  SI  p.rljrfjog ,  gt  piv  sninoXrig  r,  pzKx'jcig 279 
'jz'jrizai  xat  iixKizzx  ix  yxpp.xv.ov  280  zxvzrtv  noisiv  oovarxi- 
vou281,  pJXczi  zpznXovv  [u'Sxvzzg  282  pobbov  xat  bid  pdzay 
sni9bzsg  283  Otpx-zvoop.s'j,  xv.oX.ov9a g  xat  zx  Xoinx  npoxyL 
povzzg  284.  Et  oh  ocuzopzdzag  285  73  p.z).xvzig  rjbr-.xi  xat  Sta 
(bd9ovg  pyj.iozx  cruv  dXXoig  yxlsnoig  oripstoig.  zrtvr/.xvzx 
bzi  zovzay  286  07:07 opsvstv 287 ,  vlxpaav)  rjxp  288  §73X01  tv;; 
zpyvzov  9zpp.xzlxg.  OtSa  oi  289  Ttva  xat  psz’  svixvzbv  iS  ou 
ninov9zv  290  ccjxzprfil'jza  zb  v.pxvlo'j  vm  r.spf'jsvop.svov.  Hv 
7a/?  Iv  tco  fipsyuxzt  zb  y.dzxr/ p.x  zb  ix  (bsXovg 291  yz'jovbg 
xat  l/ov  zv.poix'j  §t’  -flv  292  73  pr,vrfc  dnx9rig  kyvX.dy 9rt  293 . 

270  iXxtra  M.j  ar.T£  &  ABCEFGJI.MNOPVeBaTX.  -  277  mccxvmL.  —  W***- 
TatovcMTa;  te  ia!  omis  d.  ABCE FGLMN OPVeBaTX.,  xarx^Xar-cvTa  ABCEF 
GLMNOP VeBaT  ,  xxTattAaapxrav  X.  —  273  xar’  otxcv  aircs?  DHKR.,  xagtxuv 
xutoI;  P.,  xa6r*cvrt  au«!;;  SI.,  xaMpeov  «utgu;  ABCEFJNOVeBaTX. ,  xxfcjxcv 
a’jTcI;  GL.  —  274  ipgtgaScvr* x*i teofe&povra  ABCEFGMNOPBaTX.,  ipgtga£ov7a 
xat  MteXs'.osvTx  LVe.  —  275  <Ss  tx;  omis  d.  ABa.  —  276  xc.Xot’pefwv  GLP.,  <saf- 
paxtov  P.  —  277  xaMfS  LP.  -  273  jtaf aXsoe-rpt  G  Ba„  xeX^erat  Ve.  —  279  i  peXa- 
va;  'fEvxTxt  paXtara  Ba  ,  psXavfKi  tt,v  ix  tcafp...  GLP  ,  pEXavScisr,;  tmv  ix  axfp.... 
ABCEFTXNVe.,  i  piXawn;  -obv  ix  <pafp...  M.  —  239  tpappaxtov  MBa  —  281  ^jva- 
pivtov  ABCEFG  J  LMNOPVeBaT.,  piXt  ABCETXFJ  MNOVeBa.,  psXtv  GLP. 
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des  huiles  antiphlogistiques  sur  la  tete,  sur  1 ’occiput  et  dans  les 
conduits  auditifs.  II  ne  faut  pas  negliger  les  liniments  et  les 
cataplasmes  sur  le  ventre,  non  plus  que  les  soins  du  corps  en- 
tier,  suivant  ce  qui  lui  convient,  les  bains  dans  l’eau  tiede  et 
les  frictions.  Si  l'inflammation  persiste  et  que  rien  ne  s’y  oppose, 
Hippocrate  prescrit  de  purger  les  malades  avec  un  remede 
propre  a  chasser  la  bile. 

DE  LA  MENINGE  DEVENUE  NOIRE. 

Or,  si  la  meninge  devient  noire,  et  si  la  couleur  noire  est 
sugerficielle  et  vient  principalement  de  l’emploi  de  remedes 
pouvant  la  faire  naitre,  nous  traitons  en  melant  une  partie  de 
mifil  avec  trois  parties  d’eau  de  roses,  et  en  l’appliquant  sur  de 
la  charpie,  nous  ajoutons  les  autres  moyens  ordinaires.  Mais 
si  Ja  couleur  noire  est  venue  d’elle-meme,  et  surtout  si  elle 
est  profonde  et  aceompagnee  d’autres  symptomes  graves,  il 
faut  alors  s’abstenir  de  ces  moyens,  car  e’est  un  signe  de  la 
cessation  de  la  chaleur  naturelle.  Toutefoisj’ai  connu  quelqu’un 
dont  le  crane  fut  trepane  un  an  apres  avoir  recu  une  blessure,  et 
qui  survecut.  En  effet,  la  blessure  faite  par  un  trait  etait  situee 
sur  le  bregma  et  avail  un  conduit  d’ecoulement  au  moyen 
duquel  la  meninge  fut  preservee. 

—  M2  f>.&xvT*5  D.,  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.  —  283  =*1t16svt£«  ABE 

FGMNOVeBaT.,  sViteSs'vte;  LP.  —  284  ^pcoos'fCvT^  D.,  -poocspovrai  P.,  r.  pour 
si  BDNVeT.  —  285  auTO>0ETc;  ABCEFGJLMNOPRVeBaTX.,  [e.e'Xt.c t;  D.  — 
286  toStcv  ABCDEHJLOPR.;  toutuv  omis  d.  M.— 287  cwra-ppEusw  tov  y.au.vcvra M. , 

(00!,  p  _  288  omis  d.  D.  —  289  is  omis  d.  ABCEFGJLNOPVeBaTX., 
—  290  a£T’ EviaoTov  EEEfca;  iv*TP...  ABCEFGJLMNOPVeBaTX., 
avaTtOs'vta  P.  —  291  ly.  aGtoo;  LP.,  to  omis  d.  HJKR.  —  292  Sc  t.v  ksi  x  NVe. 

—  293  ^ nyStAifir.  CT. 
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IIEPI  PINOS  KATEArEISHS  1  TE  KAI  0AAS0EISHS. 

1%  ptvbq,  to  pzv  xdza  pzpog  yc'Jop&osq  ov,  ov  xazayw- 
zai 4  |X£V,  aXXa  BXazzzzai  3  xat  aipovzai  xat  (Siaazpzfzzat  \zb 
Ss  avw  zijg  bazddovg  ovariag  vnapyov  *  so#’  ozz  xazaryvvzat. 
Em  toutmv  os  tyjv  IjrtSsfftv  5  lnnoxpdzrtg  7uxpv.i~s.tzca  6,  at^xo- 
TvjTa  paXXov  xat  dccczzpapyv 7  zpy  a^opzvriv  nXziova,  stXyjv 
t5v  8  xaTa  pzertig  zyg  otvo;  vnzpoyriv  iayyiY.bzm  Ttva  9  im- 
■xpovp.tx.zi  10 .  Em  zovzoyj  yap  zov  npotrfixovza  osppbv  avv 
zniQiazi  napakap^ccxzi 11  tpappocxov,  5ta  to  npoanmovpivxjv  12 
zyi'X  piva  zb  xaza  cpvan  avaXapSavziv 13  ayvjpa. 

KaTsaystOYjc  14  tgivuv  zric  ptvoc,  sv  15  zoig  xaza  pz- 
pzai ,  tov  16  Xtyavbv  rj  pcxpbv  17  ocr/.zvXov  xaOzvzag  18  Ttoist- 
o#at  Ss?  TYjV  knt  za  t/zbq  zav  popiav 19  xnsvdwtnv  •  sv  os 
to?;  svootsgm  -°,  xat  t<3  Tij;  pyXvig3*  n vprjvi  zovzo  npaxzzov 
zvQvg  xaza  tyjv  np&rqv  ripzpav  vj  33  ph  nop  pa  zavzitg  • 
sttsjSyi  rapt  ~r,v  Ssxarujv  -fipzpav  za 23  tyj;  ,o;vo;  Cora  xpazv- 
vzzai.  EZaSi-x  ts  24  ~£>  Xtyocva  xat  pzyaXa  SaxzvXa  Sec  zav- 
mv  StanXazzzcv  25 .  Iva  Ss  to  thanXazzdpzvov  davpnzazov  36 
(pvXdzzrizai  ayripa,  5s?  COTivtoxon;  27  ozpznzovq  sx  paxovg 
ziXriQzvzug 28  bntQzvat  tyj  pm  5uo,  sva  xa0’  zxazzpov39  pv£a- 
zrjpa,  xav  to  sts.gov  ao'vov  tyj;  ptvbg  pzpoq  30  zvyp  diszzpap- 

1  xarafsttm?  EOX.,  re  omis  d.  HKLPR.  —  2  aerra-prat  GLP.,  o Ov  pour  usv  Ba. 

—  2  8\aTT6T«i  £s  xai  atu.. . . ;  ccXXa  omis  d.  DHJKR. ,  aXXa  6XaTTat  xat  CTISJL.  .  CG 
LOP.  —  4  Sv  pour  •j-apxov  DHKR.,  sofl’  Sts  xat  HJKR.  —  5  sm&otrtv  ABODE 
FGLMNOPVeBaX.,  fettamT.,  o  tiro...  DR.  —  6  rotpatTi-Tat  A.,  irapatvslrai  E. 

—  7  £tatrrpotpcv  AEFX.,  sp^ajoftlim  P.  —  *  too  P.  —  9  ptvo?  urcspsoxwwTOv  AB 
CEFGLMNOPVe BaTX.,  Otrepoxw  omis  d.  D.,  :m  omis  d.  MBa.,  tivi  GLP. 

—  to  SitutpcuojtaTi  ABCEFJMNOX  VeBa.,  i-ty.pouau.aTtv  GLPT.,  im  toutov  BN 
OVe.  —  11  -apai.auSavstv  HKR.,  XaptSovovTav  tpapp.ay.tov  D.  —  12  orporuffouptswiv 
ABELPX.,  to  omis  d.  GLP.  —  13  avaXap-gavst  BJLNOPVe.  —  ^  xarayelmi 
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CHAPITRE  XCI. 

DES  FRACTURES  ET  CONTUSIONS  DU  NEZ. 

La  partie  inferieure  du  nez,  etant  cartilagineuse,  ne  se  frac¬ 
ture  pas ;  mais  elle  peut  etre  contusionnee ,  aplatie  et  contour  nee . 
Quant  a  la  partie  superieure,  qui  est  osseuse,  elle  est  parfois 
fracturee.  Or,  Hippocrate  rejette  la  ligature  dans  ces  fractures, 
parce  qu’elle  augmente  l’aplatissement  et  la  distorsion ;  excepte 
pourtant  lorsque  par  suite  d’un  coup  il  y  a  des  parties  saillantes 
au  milieu  du  nez.  Dans  ee  cas,  il  emploie  le  bandage  convenable 
en  l’enduisant  d’un  medicament,  afin  que  le  nez  comprime 
reprenne  sa  forme  naturelle. 

Lors  done  que  le  nez  a  ete  fracture,  si  e’est  a  sa  partie 
inferieure,  il  faut  y  introduire  le  doigt  indicateur  ou  le  petit 
doigt,  et  operer  le  redressement  des  parties  par  le  dehors ; 
si  e’est  a  sa  partie  interne,  il  faut  faire  la  meme  chose  des  le 
premier  jour  ou  peu  apres  avec  le  bouton  d’une  sonde;  car 
les  os  du  nez  se  soudent  vers  le  dixieme  jour.  On  doit  aussi 
faire  la  reduction  au  dehors  avec  le  pouce  et  le  doigt  indicateur. 
Mais  afin  que  la  reduction  soit  maintenue  dans  sa  forme  sans 
affaissement,  il  faut  placer  dans  le  nez  deux  coins  de  chiffons  en- 
tortilles  et  roules,  un  dans  chaque  narine,  meme  si  une  seule 
des  deux  parties  du  nez  a  ete  contournee,  et  les  laisser  jusqu’a 


ABEFGLNOPVeBaTX.,  Mt-rappa-pim;  D.  —  si  piv  -rois  BEFGLNOPVeX., 
si  pin  sn  Tot;  CDHJKR.  —  I6  to  XtxavS  C.,  r.  xai  pospoii  D.  —  17  pu«p5»  $ax.n Xw  C. 

_ 18  x.*8sosi  ABCEFGLMNOPTX.,  xaBhzx  VeBa.,  SCi  omis  d.  ABCDEFGH 

JKLNOPVeBaTX.  —  i9  aepiou  P„  aitsufootv  ABEFG  JLNOPVeBaTX.  — 
2o  siiJoTs'poi?  DHKR.;  Dalechamps  veut  iva-rsou,  ce  qui  semble  en  effet  plus  naturel. 
_  21  5pxXr,;  NOPVeBa.,  pr iXr)  P.  —  22  si  FJ.  —  23  aotri  P.  _  24  ft  pour 
TS  HKR.  —  25  (S'ldirpatTsiv  C.  -  2fi  aoypwB-sv  K.,  ouXoiTTsrat  DEX.,  (paXarq!  M. 

_ 27<j<j,r;v!<nc7,s  GLP.,  Tpsirrcu;  F.,  Xs7ctou;  GL.  — 28  E;xt6s'vTa;  JLOP.,  sXixo'ra?  M. 

_  29  yia<rrov  ABCEFG  JLNOPVeBa.,  xa6’  sva  &a<r rov  M.  —  30  ps>c?  omis  d. 
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/-tsvov ,  xvx  zovzovg  ixv  aypig  ov  xoxzvi/9-ij  31  zb  bazov'J  r) 
6  yov^pog.  Ttvlg  oh  32  xoXafxiSag  xnb  nzzp&v  yzyjzfav  33 
py.Y.ZGVJ  dlriGxvzzg  34  ivzzi'SzGxv  zij  pm  //so tv  z ov  zb  zy/iixx 
'pvX'zzzttOou  xxi  tyjv  avanvo-qv  a'n  7zzpi[)~.ool£zc;9'/.i  36 ,  bmp 
ovy  avxyxxiov,  oix  Gzofxxzog  zr,g  dvajivoijg 36  •ytvofjtivrjs. 

Et 37  ol  ylzy[xxvJoi  -f\  pig,  twv  a?lv/ fxxvzav  zi  oxpa.cc//M 
Iot^oo/xsv,  olov  zb 38  otx  /oXwv,  yj  to  39  St’  dSsXatou,  4 
Tt  zoiovzo  40,  vj  to  xno  nvpivtig  csjxtSaXswg  a<J.x  [xccJVA  41 , 
v?  xb[x[xt  itJnjSstVyjg 42  emSxXov[xsV  xxzca£kxa\xa.,  Sta  ts  zri'J 
cple.y [Lovri'j  ym  zb  GVjiyuaQxi  TY)V  pl'JX.  43  EOT  Qxzipx  SI 
■rijg  ptvog  onGzpxp.p.hr)g  44,  b  [xh  Innoxpxrng  pszx  zrfj  xp- 
[XO'^OVGXJ  OlX.nlx.Gl'J  XlkVOZl  Tiipip.YlYOVg  iS.  tfxxvzog,  SaxryXou  46 
to  TrXaroc,  to  47  Its/jov  tmv  axocoy  zxvpoy.bllp  48  $  xoWt 
yjpiGccJzx 49  xoXX^aat  t»  ox^m  [xipzi  zrjg  pivbg  ex  nlocytov 
y.xS’  o  90  vsvsoxs,  xat  p.izx  zo  £rjpxv9^vxi  51  ©s'ostv  tov  ip.brjzx 
ota  too  ccJziy.ciu.vJov  azog  sot  zb  tvtov  52  xat  to  [xszanov  ‘ 
xaneczx  xvzb 33  sot  tyjv  kzlpccy  too  iaxjzog  xp/yiv  xxyx- 
XiZsgSxi  S4,  wots  x'jQzly.oavjri'j  33  ini  nx  nkxrjix  tyjv  pi'Jx 
ztpbg 36  to  ixsgov  anvjBvvzoOxi  xyfifxx  •  omp  ov  Travo  ti  zolg 
veanipotg  fipzGVJ. 

Et’g  Xznzx  SI  xxzxOpxvGSivzav  twv  zrig  pivbg  ogzeu'J  37 
S ixipiZv  yj  inibixtpzZv  38  yorj  •  xxi  zx  Xznzx 39  oGzxpix  zpiyo- 
XaStSt  YC[xloou.c'J  60 ,  pxoxig  Gvvxyovzzg  61  zx  oizozrty.bzx,  xxi 
zy  i'Jxtixo)  62  ts  xxi  xoXXvjTtxij  ypap.vjoi 63  Szpx.nux.  Et  SI 

DGLP.,  etr,  pour  ™xri  D.  —31  xpotTuvoi  MBa.,  jtpax^ov  BEFGLNOPVeX. ;  o 
omis  d.  J.  —  32  Si  xal  ABCEGJLMNOPVeBa.,  xai  pour  Si  T.  —  33  o^wiav  F., 
XnvuovNO.  —  3«  w.ootte;  BCEFGLNOPXVeBa.,  xmfnntc  AT.,  sXwavTe;  M. 
—  35  rexpcHro^cflai  ABCDEFGLNOVeBaTX.,  orxpaiMKKfr&oSa iP.  —  36  <$■,*-. 
mioii;  ABCDEFGLMNOPVeBaX.  —  37  r.  F.  —  38  _i  omis  d.  ABTEFGLNOP 
VeBaX.,  tw  pour  to  DHJKRT.  —  39  t»iv  pour  to  ABDEFXGHJKLNOPVeBa. 

_  30  toicutcv  ADLMNOPRVeBaT. ;  Ti  omis  d.  ABCEFG  JLMNOPVeBaTX., 

N.  —  3>  ttmnz  P-,  M'upai;  D.,  soufist  HKP.  —  32  GLP.,  ist6sD.ci«t 

ABCEFG  JMNOVeBa.  —  43  r,  rei  CEFGLNOPVe.  —  44  oitczzau.izin  ABCNP 
Ve.,  o  [i£v  c-jv  GLP.  —  45  issjuMsuts  A.,  taavra;  ADGLP.  —  46  tou  $ax.z»\cu 
GLP.,  to  KpaTc;  LP. _ 47  tov  D.  _ 48  Taopox.o/.Xn?  ABODE FGJLNOPVeBaTX. 
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ce  que  l’os  ou  le  cartilage  soit  soude.  Quelques-uns  roulent  un 
chiffon  autour  d’un  tuyau  de  plume  d’oie  et  le  placent  dans  le 
nez  afin  de  conserver  sa  forme  sans  empecher  la  respiration ; 
mais  cela  n’est  pas  necessaire  puisque  la  respiration  peut  se 
faire  par  la  bouche. 

Si  le  nez  est  enflamme,  nous  y  appliquons  quelques-uns  des 
remedes  antiphlogistiques,  tels  que  ceux retires  des  sues,  ou  d’un 
melange  d’huile  et  de  vinaigre,  ou  quelque  chose  de  semblable, 
ou  biendes  cataplasmes  faits  avec  la  farine  de  ble,  et  de  l’encens 
ou  de  la  gomme  bouillis  ensemble,  tant  pour  calmer  l’inflam- 
mation  que  pour  maintenir  le  nez.  Si  le  nez  est  contourne  d’un 
cote  ou  de  l’autre,  Hippocrate  ordonne  qu’apres  avoir  reduit  et 
rajuste  les  parties,  on  prenne  une  longue  laniere  large  d’un 
doigt  ayant  un  de  ses  bouts  enduit  de  colle  de  boeuf  ou  de 
gomme,  et  qu’on  colle  ce  bout  sur  l’extremite  du  nez,  du  cote 
ou  il  est  incline ;  puis,  apres  qu’il  est  seche,  qu’on  porte  cette 
laniere  par  l’oreille  opposee  sur  l’occiput  et  sur  le  front ,  et 
qu’ensuite  on  l’assujettisse  sur  l’autre  bout  de  la  laniere ;  de 
sorte  que  le  nez  tire  sur  le  cote  oppose  a  celui  ou  il  est  incline 
soit  redresse  de  maniere  a  prendre  la  situation  mediane.  Cette 
methode  n’a  pas  du  tout  ete  approuvee  par  les  modernes. 

Si  les  os  du  nez  sont  brises  en  petits  morceaux,  il  faut  inciser 
ou  agrandir  les  plaies ;  et  apres  avoir  enleve  les  petits  fragments 
osseux  avec  une  pince  a  epiler,  reunir  par  des  sutures  les  par¬ 
ties  divisees,  puis  employer  un  pansement  hemostatique  et 

—  «xewiavTa  ABDEFLNOPRX. ,  xpioavTa;  M.,  xo'ptpst  HK.  —  «>  xafl’  6v  ABC 

EFGLNOPVeBaTX.,  Ivsxs  GLP.  —  51  SavOiivxt  P.  —  52  v-vCov  A.,  ™  paro-u  P. 
—53  ttuTou  C„  airS.  LP.,  into  tt,v  tous  excepte  MT.— 54  ABCEFG  JL 

MNOPVeBaX. — 55  avSsXuceits'vmi  LP. — 56  £;?  p0ur  irpo;  DHKR.  Hippocrate  (livre 
Des  articulations,  ch.  38,  t.  IV,  p.  171,  4dit.  de  M.  Littre)  dit  qu’il  faut  fixer  la 
fin  de  la  laniere  sur  le  front.  —  57  ooroov  N.,  irsHai  omis  d.  ABCEFG  LMOPX. 

-  58  r,  ivtSuiifii-,  omis  d.  M.  —  59  Xs ask  Si  oor...  M.  —  60  xotuaaviu;  Ba., 
xop.isafi.avov  AHKRT.,  xoptaapsv  D.,  xou.taau.ava  N.  —  61  auva^stv  ABCDEFGHJ 
KLNOPRVeBaTX.  —  62  hiia  JR.  —  «3  ^oflat  ABCDEFGXHJKLNOPR 
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ym  saaOsv  rijg  pivog  IXxog  strj  ysyovbg,  hqfivtffxotg  64  lx 
txdxav  ypiaGsiai  9zpy~.Evaou.cV  6S.  Ttvsg  os  xcci  aohS^lvoig  aah j. 
vaplotg  xypig  anovkdasag  iypy}a«vxo66,  ota  to  p)  odpy.a[xa. 67 
sx  to5v  sXx&jv  inixpayrivoa  68 . 

VeBaT.,  Bspawsustv  GLP.  —  «  Xtav-oxoi?  HKR.  —  65  SspaKsustv  ABCDEFGHJ 
KNDPRTXVeBa. ;  LP  omettent  depuis  si  £i  xai  jusquA  8£pairfuaop.£v  inclusiv. 
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nEPI  TH2  KATfi  rENT02  KATEAFEI2H2  1  KAI  OT02  0AA20ENTO2. 

Uzpl  [isv  tow  9\aa9svxog  ax og  iv  tm  xplxa  nxpxdsddyy.pey 
ficih'a ,  a;  1  ou  xaTor/fiGcTtxiis  oyffvjg  Tvjg 3  Totay-nqg  §!«&'- 
aswg. 

H  os  x«t&)  7/vyg  y.yxdyvvxxt  §ta  jroXXag  xixixg.  E t  asv 
oyv  zgaBzv  (xo'vov  vlaaGsiax 4  fxv)  xnoxxvhaQsiox  os  sm  Ta 5 
s<70)  xotXavSrj  6,  v7  piv  a-nu.-Jaaig  n pdysipog.  Au  §s  T^g  STspg 
ystpog,  si  plv  r)  dsStx  ysvvg  y.xxsxyp  7  rng  Ss^tag,  si  8  os 
19  itSjOa,  -rijg  svavv^xov,  x ov  'kiycoov  xs  9  xoct  ixzoov  SocxtuXov 
iv  xa  Toy  nxOdvxog  axdfxaxi  xaSsvra  10,  to  Ivoov  yvpxap.x 
Toy  y.xxxy[xxxog  svyvag  aQsiv  ini  x x  s£o>,  toOto  rog  STspg 
ysipog  sxTog  xnoozyo[xivng.  H  os  1%  11  7&uog  sySyTYjgrij  twv 
x«t’  ay-rrjv  12  oddvxav  iadxYjxi  axoyx£sa$a>  aoi. 

RayXvjoov 13  5s  yevopJvov  x ov  yxxxyixxxog,  npaxov  r/3  Taust 

t  xaT£a^£t*jYj?  omis  d.  CDFGHJKLR.  —  ^  j3i€Xt<d,  omis  d.  ACEFGLOP 
T!X. ;  w;  omis  d.  M.  —  3  tt;  omis  d.  BJNOVeBa.  Dans  le  3*  livre,  ch.  23,  au- 
quel  renvoie  ici  notre  auteur,  il  se  contente  d'indiquer  quelques  moyens  topiques, 
en  ayant  soin  pourtaut  de  mentionner  qu’Hippocrate  prescrit  de  ne  rien  faire  a  ces 
contusions  (conf.  Hippocrate,  livre  Des  articulations,  ch.  40,  p.  173,  t.  IV,  £dit.  de 
M.  Littre). — 4  pXaaBsitia  ABa.,  pXaoBstoai  ptr,  airo*auXiaB£Krat  N  Ve. —  5  ri  omisd. 
R.  —  6  xotXiv  J.  — 7  narayf  D.  Dalechamps  a  certainement  commis  ici  une  erreur 
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agglutinatif.  S’il  survient  un  ulcere  en  dedans  du  nez,  on  doit 
le  panser  avec  des  tentes  enduites  de  medicaments.  Quelques- 
uns  se  servent  de  tuyaux  de  plomb  jusqu’a  cicatrisation,  pour 
que  l’ulcere  n’engendre  pas  d’excroissance  de  chair. 

—  rive?  $e  xai  KR.  —  66  fyfiamro  BO.  —  67  oapxa  DJR.  —  68  imarpx- 

mrwt  E. 


CHAPITRE  XCII. 

DE  LA  FRACTURE  DE  LA  MACHOIRE  INFERIEURE  ET  DE  LA  CONTUSION 
DE  L’OREILLE. 

Nous  avons  parle  dans  le  troisieme  livre  des  contusions  de 
l’oreille,  parce  que  ces  affections  n’appartiennent  pas  aux  frac¬ 
tures. 

Quant  a  la  fracture  de  la  machoire  inferieure,  elle  a  lieu  par 
plusieurs  causes.  Si,  cassee  seulement  par  le  dehors,  mais  non 
pas  completement  rompue,  elle  se  cave  sur  sa  partie  interne,  le 
diagnostic  est  facile.  11  faut  alors  de  la  main  droite  si  c’est  la 
partie  droite  de  la  machoire  qui  estblessee,  et  de  la  main  gauche 
si  c’est  la  partie  gauche,  introduire  dans  la  bouche  du  malade 
les  doigts  indicateur  et  median ,  et  repousser  adroitement  en 
*  dehors  la  convexite  interieure,  pendant  que  l’autre  main  seconde 
a  l’exterieur  les  efforts  de  celle-ei.  Or  vous  vous  assurez  de  la 
rectitude  de  la  machoire  d’apres  l’egalite  de  la  rangee  dentaire 
dumemecote. 

Mais  si  la  fracture  est  en  rave,  employez  d’abord  1 ’exten¬ 
sion  et  la  contre-extension,  et,  un  aide  maintenant  l’os  tendu, 

en  disant  qa’on  se  sert  de  la  main  ganche  ponr  le  coW  droit,  et  vice  versd.  —  8  -n 
pour  et  R. ;  r,  omis  d.  ABCDEFTMNOXRVeBa.  —  »  ^e  pour  ts  ABCDEFTJ 
MNOVeBa.  —  10  xifle'vTa;  M. ;  GLP.  omettent  depuis  et  uiv  r,  <Je?ta  jusqu’a  zf,i 
e~epa?  x5tp'°5  inclusiv.  — 11  tou  M.  —  12  xstr’  ati-rav  DR.,  xotr’  aurf  LP.  — 13  xauXt- 
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Ya\  ~fj  ccJXiza.Gzi  yyrica.ps.vog,  vizripzzov  ^taxpcnovvzog  avzb  u 
wg  zipvjzai,  Tisiov  15  tyjv  anzvQvvctv .  Tovg  oh  10  y.aza  zb  xXa- 
cO'zv  17  pipog  ScsoTvjxoTag  boovzag  18  Se?  GvQvcocvzizg,  cog  jxsv 
J-mY.pa.zrig  (pya'i,  yovcicp  19  cvvozcpziv,  SyjXovotc  tm  yyvco- 
XtVo>  YaXovtj.i'JG)  vj  ypvcovrip.a.zi.  E~aorj 20  oh  tovto  oy21 
ffa<7cv  sy 7:000V ,  Xcvo>  icyvptp ,  vj  pyffco)  22,  73  BpiZiv  i-nziaig, 

%  ZOIGVZG)  ZlVl. 

AXX’  se  piv  avv  fXxsc  23  f  iycvz  zb  Yazaypa,  crjpztcoziov 
pt^Xv?  24  pi^jroTE  xac  oazoVpavaig  bcziov  -jzyovz  •  xac  sc  to5to25, 
[xiYpa.g  cvcrig  zijg  oia.tpzcztog ,  bttzipvovza  26  Ss?  to  «jro- 
QpavcQh 27  bczdptov,  vj  sv  2S,  ‘<3  ffAscova,  Sc’  ijrcTvjSscoy  xopu- 
capzvov*9  bp-javov,  patpaig  eyvdr/ztv  30  Ta  /se'Xv!  Toy  sXxoyj 
xac  4vacp«>31  (pa.pp.txxf  yprtcapsMV  32  zr.ioscpziv. 

Ec  Ss  X«0!C  fXxovg,  mjpazrjv33  affXijv  IjrercSsvTa  34  tyj  ^eyye 
TtpotTWKVt&g  etteShev.  Toy  os  sttiozcpov  35  77  pscdzrig  36  ph  zaz- 
zzcQto  Ya.za.zb  cvcov37,  ae'  Ss  iffcSsVscg  t/.azzptoOzv  Sea  twv  ojtmv  38 
sir’  axpov  to  YHVH'ov  39,  set  ay^cg  Iff'e  cvcov,  sera  iff’  av&pEava, 
XOVTEU0EV  Sea  T0)V  40  jrapECMV  Ifft  TO  fhpi-ypa,  v.ai  ffaXcv  sv- 
0ev  41  vnoYazco  zov  iviov 42,  sv5z  xocc  teXeut^v  Ss?  tov  I~t- 
Se epov.  Eire  zovzoig  Ss  ffaXcv  sfft'SXvju.a 43,  zovzzczi  onoaoc 
ETEOOC  ffE/5C§Xvj5scg  **,  T6>  fAETW'O)  4a,  GffKTM  Tijg  XESaXvjg  (TUVa- 
ztzzcSto  Ttpbg  zb  46  rrao-ag  Tag  r.polzySzicag  zilricztg  47  7teoc- 
carp/ziv.  Tevsg  Ss  xac  vapBrpuov  eXouppbv  goctz zp  izzpoi  48 

Sbv  JPX.  —  14  aura  LP.  —  15  mitt  Ba.,  ajreafeow  ABGOBaTX.,  <mu8sa!  LP. 
—  16  tcu;  Ss  T-b  jscct*  G-  —  17  SXaoflsv  CT.,  xoaoflsv  P.  —  18  oSovra?  omis 
d.  D.,  Ssi  omis  d.  M.;  ao^su'jGo  M.,  st>?su3«vT5t;  GJKLOVeBa.  —  19  xpusstta  JL., 
-/.sr.nio)  K.,  S stj j.stv  J.  —  20  ssi  Ss  LP.,  s~s=  Ss  M.  —  21  to  tcicutoi;  snarly  P.,  roi? 
sras'-v  ABCEFG  JLMNOPVeBaTX.  —  22  pwrev  GLP.,  x-jtc?  Ve.  —  22  s>st  P. 

- 2<  TOV  UTlXr,  R.,  G'J.t'Xt.  Ba.  -  25  CU  TCUTCU  M.,  St  TC'JTC'J  BCFGLP.,  Tt'JTCO  Ve., 

cuori;  omis  d.  M.  —  26  strtas'vovTa  NVe.  —  27  sxbpa'jobsv  EX.,  otrrcuv  DHKR.  — 
28  r,  sv  omis  d.  ABCFG  LM  OPT.  — 29  xou.ioau.svct  E.,  bp^avov  GLP.  —  30  otivsttJ- 
otTstv  ABCEFGJMNOVeBaX.  —  31  svsato  JT.  —  32  •/.?TG0at  M.,  xpwdptsw B., 
XfT.oautsvst  E.,  sroSsoy.siv  omis  d.  ACFGLMOPT.  ■ —  33  xnpwrii;  J.  —  34  ewe- 
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operez  le  redressement ,  comme  on  l’a  dit.  II  faut  que  les 
dents  separees  da  cote  fracture  soienl  rejointes,  comme  le  dit 
Hippocrate,  et  attachees  avec.  un  lien  en  or,  c’est-a-dire  avec 
ce  qu’on  nomme  un  fil  d’or.  Mais  comme  tout  le  monde  n’a 
pas  pour  cela  les  ressources  suffisantes ,  on  pourra  se  servir 
d’un  fort  fil  de  lin,  de  fil  de  bvssus,  de  crins  de  cheval  ou  de 
quelque  chose  d’analogue. 

Si  la  fracture  est  survenue  avec  plaie,  on  doit  examiner  avec 
une  sonde  s’il  n’v  a  point  separation  de  fragments  d’os ;  et  si  cela 
est,  il  faut,  la  solution  de  eontinuite  etant  petite,  l’elargir  et  en- 
lever  les  fragments  brises,  soit  un  seul,  soit  plusieurs,  avec  un 
instrument  approprie,  puis  reunir  par  des  sutures  les  levres  de 
la  plaie,  et  appliquer  un  pansement  approprie  aux  plaies  san- 
glantes  que  Fon  maintiendra  par  un  bandage. 

S’il  n’y  a  pas  de  plaie,  on  appliquera  sur  la  machoire  un  simple 
linge  cerate  et  on  bandera  convenablement.  On  doit  fixer  le  mi¬ 
lieu  de  la  bande  vers  l’occiput,  puis  ramener  les  bouts  de  chaque 
cote  par  les  oreilles  sur  l’extremite  du  menton,  passer  de  nou¬ 
veau  par  l’occiput ,  ensuite  sous  le  menton,  puis  par  les  joues 
sur  le  bregma,  et  de  la  revenir  encore  une  fois  sous  la  partie 
inferieure  de  Focciput,  ou  Fon  doit  terminer  la  ligature.  Ajoutez 
encore  a  ce  bandage  un  autre  lien  qui  enveloppera  le  front  et 
qui,  derriere  la  tete,  s’unira  en  les  resserrant  a  tous  ces  tours 
de  bande.  Quelques-uns  appliquent  une  attelle  legere  en  bois, 
d’autres  une  en  cuir,  de  longueur  egale  a  la  machoire,  et  puis 


6Ivtx  FT.,  Iictftevra  DHJKR.,  ireptTtflsvra  P.  —  35  «rt£is<ju.su  P.  —  36  (icgsTnra  ii; 
LR-,  raTOTB  N.  —  3”  ovic'j  IP.,  smWaets  ABCEFT JNOVeBa.  —  33  wttbvB., 
Ik’  a/.ftov  ABCEFOT.  —  39  ^IworN.;  GLP.  omettent  depuis  a.’.  Si  iKuStsst?  jusqu’a 
-jlvetov  inclusiv.  —  «  omis  d.  ABCEFG  JLMX  OPVcBaTX.  —  §  lvreS8»v  0. 

—  42  IvJcu  L.,  svxa  L.,  Iv  xat  P. ;  an  lieu  de  ivicu,  Dalechamps  met  -jcnieu.  — 
43  lictxXr.ua  NVe.,  SKiSsuaD.,  iKutsfta  HER.  —  44  ImSXr.fel?  DR.,  KS$txXr,8s';  N Ve. , 
ireaiTM  us-...  P-  —  45  (Or  btbL.,  stXxost;  osi™  J.  _  46  n?-0f  BEFGJNOVe. 

—  v  's-Uis  ABCEFGJLXNOPVeBaT.,  Slau-  M.  —  BLO.,  xurojNVe., 

50 
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(t/uto;  tWfttixsg  49  ixtbsvzsg  ^zy  yivvi  stz&sgvgcv,  d>g  sip-tizxi. 

Exspot  os  t }j  XiyofjiJvTQ  50  cpopSta  smtiecau  yp&vxai. 

Ei  oh  af».so)  at  ylwzg  yaza.  to  ysvstov  51  xypav  xt.ogt.x- 
cQSxji  yx9’  $  xa] :  (jvpupvovzat  fjJpog,  zxlg  yspGiv  aftyore- 
pcug  ixr/.po'j  xJjzxg  53  «~ooto!0'T^cr«c  sig  xXXriXag  av9cg  Gvvxp- 
[xogov  S4,  xat  tows  oSo'vTGtg  GvCsvlgxg ,  wg  siprizxi ,  Svjoov  53  • 
xat  tyj  ~poGrp.o\)GY\  ypriGxpsyog  56  artdscst,  y.sXsdggv  rips- 
fisw  “7,  Xsir-arg  xa't  pof/jpLxzcoSsGi  zpooxig  ypa jxsvovg  38  '  77 
7«o  p.xGr)Gig  xvzolg 59  TioXsjx/a.  K«t  d  yofxtcatg 60  t£  rraoa- 
xsxcvij  g9xc  61  toO  Gyrtuxzoq ,  HTitXuHtv  '/«t  [xxXigzx  62  ota 
zpizrig  xvOig  knifhopBovv  zyjv  smStGiv  •  avza  §h  izpoczzscv  xypt 
TiapaGzvg.  n&pGvxxt  os  77  yivvg  sigco  j jlxXigzx63  zpccov  iooo- 
fixdav,  Czi  zs  64  yavvy)  y.xl  pjjsXou  nX-iiprig  zGztv  63 . 

Et  Sh  ipXey fJLGVY]  ztg  y  hrtftxi ,  fjt-yjSs  to5v  66  7ioog  toutvjv 67 
ip£poyav  zs  Y.xi  yxzx71Xx.Gij.xzav  ajxsX^THov  •  GjiHjO  art  jtovtmv 
aGxvxaq  nstsvXxyOa  68  cot. 

oxuro;  omis  d.  LP.  —  49  iscxr'ast;  L.,  taaonuat;  P.  —  50  GXzycperr.  L.,  gofSsi  DH 
KR.,  cspSs'a  J.  —  51  •vs'Xeiov  D.,  -pnucv  NVe.  —  52  airo<nca8t»ot  D.  —  53  aiirai;  ABE 
FGJLMNPVeBaTX.  — 54 auvapuxaa;  M.  — 55  trri-acuT.  —  56  jrpr.aauEvGt M.  — ^rps- 
esiv  ABCEFGLTNOPVeBaX.,  rp=9so0ai  M.  —  58  ypwfiEvo-^  DHKR.  -  39  aurij; 
MP.  —  60  vcjuaat  ort  ACETXFXVe.,  vGfuaig  Szt  M.,  vcu.irai;  Jrt  GLO.  —  61  capa- 
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Ev  za  y.xzx  tpvGiv  77  xXslg  Gyjiaxzt ,  xara  ixsv  zb  IvSev 
x?jzr,q  r.lpxq  za  Gzipvrp  gvu.gvou.svo  2,  v-xzx  oh  zovy.zbg  xpbg 
zb  ocxpapxov  otx.p9povp.ivr,  •  xoct  ota  touto  tov  3  cifxoy  77  xat 
avzbv  x'jsyovGX  tov  fipxytova,  sxv  v-ouscjp  Y.xzxyu.x  y.x9' 
0 tov  orj-ctn 4  pxpog,  zb  izpbg  zS>  x>[icp  xvzftg  ag  zb  ~oXv  yg t 

1  aaraveior,;  EX.  —  2  cuy.eucy.ivv;  sari  M.  —  3  tmv  (iu. 


AT.  —  4  xaflstiv^ 
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font  le  bandage  comme  nous  avons  dit.  D’autres  se  servent  du 
lien  appele  museliere. 

Mais  si  les  deux  parties  de  la  machoire  sont  separees  au  som- 
met  du  menton  qui  est  l’endroit  ou  a  lieu  leur  symphyse,  il  faut 
les  ecarter  un  pen  avec  les  deux  mains,  et  ensuite  les  joindre 
ensemble;  puis,  apres  avoir  egalise  les  dents  comme  on  l’a  dit, 
appliquer  le  bandage.  Apres  avoir  eonvenablement  ligature, 
vous  ordonnerez  le  repos ,  et  qu’on  donne  aux  malades  des  ali¬ 
ments  legers  et  liquides ;  car  la  mastication  leur  est  contraire. 
Si  vous  pensez  que  quelque  chose  s’est  derange  dans  la  disposi¬ 
tion  des  parties,  vous  leverez  le  bandage  et  vous  aurez  soin  de 
le  replacer  de  nouveau  principalement  vers  le  troisieme  jour. 
Vous  ferez  ainsi  jusqu’a  la  formation  du  cal.  Or  la  machoire  est 
soudee  le  plus  souvent  en  trois  semaines,  parce  qu’elle  est  spon- 
gieuse  et  pleine  de  moelle. 

S’il  survient  quelque  inflammation,  il  ne  faut  pas  negliger 
contre  elle  les  embrocations  et  les  cataplasmes,  ce  que  vous 
devez  d’ailleurs  observer  dans  tous  les  cas  semblables. 

XEX’.vrrai  M.  —  62  sjnXumv  Six  Tpirr,;  a50 ouro  -f xttmv  ABCEFGXLM 
NOPVeBa. ,  istXiwv  Six  tjJt r;  iiu-iaxs  £iaSr,mv  •  cut®  ■zpxrzwi  T.  —  62  tySXiszx. 
omisd.  JR.  —  64  oti  zzuyjxm  F.,  ozi  xauvr,  re  M.,  oze  yxWr,  xxt  T.  —  65  ira  omis 
d.  M.  —  «  r5)v  omis  d.  ABCFGLMNOPVeBaT.  —  67  TC?caTa0a€tv  M.  — 
68  ■ziif'jAy.yfcia’.  P. ,  act  omis  d.  M. 


CHAPITRE  XCI11. 

DE  LA  FRACTURE  DE  LA  CLAVJCULE. 

La  clavicule  dans  sa  forme  naturelle  articule  son  extremite 
interne  par  symphyse  avec  le  sternum,  et  son  extremite  externe 
par  diarthrose  avec  l’acromion ;  et  comme  par  suite  de  cette 
disposition  elle  soutient  l’epaule  et  le  bras  lui-meme,  lorsqu’elle 
vient  a  etre  fracturee  dans  n’importe  quelle  portion,  la  partie 
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xaxipa  xov  svoov  oipzxoa  8  izipaxog  GvyYxxxGTiap.z'jo'j  6  x£> 
fipa.yjo'n.  BsXTtov  os  xayXvjSov  7  f jloXXov,  aXXa  /xrj  oxtSaxt- 
8ov  8  vj  xaXap}8ov  xaTsayrjvat  9  tyjv  xXstv,  wuirsp  10  vc/xt- 
£stat  Totg  7ioXXo?g.  To  [xkv  yap  a7roxavXt<70sv  izotfiag 11  tyj 
avaTaost  xa't  tvj  T.u/r\Gzi  12  twv  ooxtuXwv  stg  to  xaoa  ©y- 
otv  inotvipyzxxx  '  Ta  Xot7ra  os  8uoapfJt.o'<7Tovg  13  s^si  Tag 
s^oxag. 

Ec  Totvuv  ota  7raVTog  aurijg  14  too  nocyovg  Snag  ay  oyy 
xaTsaystvj ,  8uo  yjnjpsTat,  stg  18  piv  tov  Tzpbg  xy  16  xaTSa- 
ystoiQ  xXstot  Tatg  Xs|5<7't  17  raptXaSwv  fipocyjovoc  kni 18  Ta  sxTog 
apta  xa't  avw  fXxwv,  sTspog  os  tov  aVTtxstp.svov  <i>jxov  19  tj 
7iavT«g  ys  tov  t pxynlov  kniGr.apj&og ,  TrotstTWoav  20  ty]v 
aVTtTaciv.  0  os  iotxpbg  xoig 21  sauTou  oaxToXotg  soSsTStTW 22 
to  xaTaypta,  Ta  piv  Tzpo-iizxiaxzpx  »5cov,  Ta  8s  !v  /BaSst  npbg 
TOUXTOg  S7Il<77T<»fJI.£VOg. 

Et  8s  7rXstovog  8s^oot  -rijg  avtiTaoswg,  syptsys'Sn? 23  o©atpav 
sx  paxoug 24  vj  spt'wv  yj  Ttva  TotouTov  oyxov  u7ro§aXwv  tvj 
[xoujyixly ,  tov  ayxwva  tyj  xar’  auTov  28  7r Xsupa  npoGcqixa  26 
xa't  Ta  Xot~a,  tag  stpvjTat,  noiscxa  27 .  Et  8s  fir]  oiognxz  euq 
to  28  7ipog  tm  &u.u  x9}g  xXstSog  nepxg  sv  /3a5st  ysyovog  sm- 
g-lXgSxi-9  Tzpbg  T-tjv  sra^avstav,  vtzziov  avaxXtvag  tov  ajQpa- 
"ov  vnoajyzviov  x t  oup^asTpov  yTroSaXwv  t5  fuzacppsva ,  Toug 
8uo  cofiovg  Ira  30  Ta  xara  7itXouvTog  31  vTnnpizov,  wots  to  32 

tots  L. ;  Tpomv  pour  u.spo;  J.,  tw  poor  to  JN  OVe. ;  to  omis  d.  T.  —  5  oawsTai 
DHJKLR.,  ojsp*Tt  GL.,  caftazc;  pour  ss'paTc;  AT.  —  6  s'yxaTaouafie'vtov  A.,  O'j'y- 
xaTsnT6)u.Evov  G.:  oufx*5rrMu.svoi  L.;  P.  omet  depuis  siv  6-ou.civr  jusqu'a  ™  (3fa- 
X.tovt inclusiv.  —  7  xt.uXkS'ov  AFPT.  —  8  oxt^axr.Sov  ABDFGHJOPRT.  —  8  aara- 
•pivai  ABEFGLTXNOPVeBa.  —  >«  feso  AlNOBa. ,  rmo  ABCFVeT. ,  etorsp 
EGLPX.,  oS»  voaKcTat  ABCEFG  JLNOPVeBaTX.  —  11  etcijam;  omis  d.  D.,  Tf 
avriTaoEi  DHJKR.,  avaordoei  A.  —  12  EoiiXviosi  J.,  xal  t^  TttXiiaEt  omis  d.  BO., 
iwiXuoc’.  T.  —  18  ouvapji.o’oTOu;  X.  —  w  — x-jtc'  tou  orsto^ovTO;  aurii;  oitib;  M.;  sotk; 
omis  d.  P.,  xaT^eir,  ABEFGLOPVeBa.,  AIN.  —  15  si;  ABCEFGLM 


DE  LA  FRACTURE  DE  LA  CLAVICULE. 


qui  touche  a  l’epaule  est  portee  la  plupart  du  temps  plus  en 
bas  que  la  partie  interne,  entrainee  qu’elle  est  par  le  bras.  11 
vaut  mieux  que  la  fracture  de  la  clavieule  soit  en  rave,  que 
longitudinale  ( schidacide ),  ou  en  roseau,  ainsi  que  le  pensent 
la  plupart.  En  effet,  quand  elle  est  fracturee  en  rave,  elle 
est  promptement  remise  en  sa  place  naturelle  par  l’extension 
et  par  la  compression  faite  a  l’aide  des  doigts;  tandis  que 
dans  les  autres  fractures,  elle  presente  des  saillies  difficiles 
a  egaliser. 

Si  done  elle  se  trouve  de  quelque  maniere  fracturee  dans 
toute  son  epaisseur,  deux  aides  operent  l’extension  en  sens 
contraire,  l’un  en  prenant  dans  ses  mains  le  bras  du  cote  de  la 
clavieule  fracturee  et  en  le  portant  en  dehors  et  en  haut,  l’autre 
en  tirant  l’epaule  opposee  ou  le  cou  en  tous  cas.  Quant  au  me- 
decin,  il  dirige  les  fragments  fractures  avee  ses  doigts,  pous- 
sant  en  dedans  le  fragment  qui  fait  saillie  et  attirant  vers  le 
dehors  celui  qui  est  enfonce. 

S’il  croit  necessaire  une  plus  grande  extension,  il  placera  sous 
l’aisselle  une  pelotte  en  chiffons  ou  en  laine  de  grosseur  conve- 
nable,  ou  quelque  rouleau  analogue,  et  il  appliquera  le  coude 
sur  le  flanc  et  fera  pour  le  reste  comme  il  a  ete  dit.  Mais  s’il  ne 
peut  pas  attirer  vers  la  superficie  l’extremite  humerale  de  la  cla- 
vicule  profondement  enfoncee,  il  fera  coucher  le  malade  sur  le 
dos,  et  apres  avoir  place  sous  lui  entre  ses  epaules  un  coussin  de 
grandeur  convenable,  un  aide  foulera  en  bas  les  deux  epaules 


PBa.,  tov  omis  d.  EPX.  —  16  oroos  tov  t?.  AFGLMNVeT.,  Mera-jEtor,  AB 

EFGLNOPVeBaTX.  —  «  ra;  xE>P*C  M.,  wsptgaXXBv  ABCEFGJLMNOPVeBa 
TX.  —  ‘8  P.  —  19  Wjtsv  LP.,  5acv  omis  d.  DHKR.  —  2«  mir.adra  C., 
woma-nrac  L.,  irotTsioara;  P.  —  21  t*  COPVeBa.,  aizoZ  DR.,  a&nis  M.  — 
22  £u9«r!TO  r»  .  LP. ;  0  omet  depuis  itoisiTtxtav  jusqu’k  sirtoirwu-svc;  inclusiv. 
—  23  s»u.s^s'0si  ABCDEFGKL.MOPVeBaT.,  <raaT?a.  P.  —  24  sixpecroe*  LP.  — 
28  auTcu  DG.,  sUapsn  P.  —  26  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.  — 

21  mit h  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.  —  28  ™  NOVe.  —  29  ento^aaat  LP.;  zb 
omis  d.  ABCEFGLMNOPVeBaX.  —  30  iztn  P.  —  31  ttitsAsuvtoc  P.  —  32  ri  R. 
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Iv  j3 x.9zc  zrjg  xlztobg  ggzgvv  a»ontkcc<j9rn>at ,  rcaXtv  33  xvzbg 
r otg  dtxxTvlotg  Scanlxzzz3*  rb  xxzxr/px. 

Et’  81  33  pzpog  zc  zijg  jtXst8o;  x7ro9pxvG9zv  36  zz  yea  xgzx~ 
rouv 37  vj  xoa  vvzzdv  acG&o'pz9a ,  Gpcl-t]  ^cxzzpvovrzg 38  z~’ 
bp9bv,  rb  zz  ano9pavG9h>  39  atpzlapzv,  yea  r be  Xocnoc  St’  t/r/.o- 
ith>v  iSGp.xliGGp.zv,  vno8z8h jfjJvov  zrj  xX.zioi  fiYjvryyoipyXaxog 
vj  zzzpGV  zxxonzcog  40  oix  rb  iopxtGV  41 .  Rat  zt  pzv  xoXzy- 
pxvzcv 42  zh j,  pxoacg  *  zc  81  prj,  po'racg  yprjGGp iz9x.  Rat 
GTtlrjvxg  dixoGpovg  TzxpxGXZvaGocvzzg  43,  npog  zr,v  porAv  zgv 
vnzpzyovzog  ggzgv  44  rovg  pztCovxg  yea  Tzxyvzipovg  n xpx9rt~ 
ggu.zv  •  olzypcvrig  pzv  ovGrig,  zlxcoGpxy s?g  4o  '  gvx  GVGvjg 
81,  cYipovg.  Rat  ovppzzpov 46  IS  Is  toy  GtpxcpccJ  zp  47  ttXyj- 
fft&v  vnoGalovz zg  48  paGyaX^ ,  t^v  npznovGxv  z-x-yxyapzv  49 
in&ZGtv,  8ta  ts  t<wv  pxGyxlav  xx\  Tvjg  nz~ov9vixg  xXz'Mg 
xxl  b>p.GnXxzrig  xxrx  rb 50  xpp.bCGV  tag  z~cbzGzig  oi  tpspovrig. 

Rat  zc  pzv  zm  zx  xxza  pznoc  32  rb  npog  rS>  apa  r^g 
xlziobg  pzpog ,  -nXxrvrzpov  rz Xxpuvog  zrjv  pzGGzrjza  za  53 
xxz’  xvzr,v  vno9zvzzg  xrfxavl  rbv  fipxyjovx  olov  xnb  toy 
zpayrtXov  anxcupriGopzv  34  •  IS  erzpov  rz 33  dzGpov  rriv  yztpx 
xxz  ccjzbv 36  xpzpx.Gxvzzg ,  aG-zp  zm  z5>v  an  37  or/x5>vog 
vlz§GZGpr}9zvzav.  Et  81  zm  zb  avw  nzpxg  38,  onzp  zgzc 
guxvcgv ,  napxtzrizzGV  ttjv  toy  fipxytGVog  a~xp~t\Gtv  39. 
YnziGV  81  xaraxlizzov  rbv  xxpvavzx  xac  XzmS>g  oixtzyzz'ov. 
Et  81 60  ypy,  xoa  zm&pzyovza 61 ,  y.at  zx  Xgctcx  xxza  Xo-yov 

—  33  CEGHKLMNORVeBa  mettent  la  virgule  apres  -aXiv.;  6  au to?  EX.,  auroT; 
DHKNRVeBa.,  auToBFGO.  —  34  Stancher, :stm  to  M.  —  35  d  Si  to  uipo;P.; 
T.  omet  depuis  ev  (iaSst  jusqu'a  rfe  xXsi^o;  a-rcoSpaosSs';  exclusiv.  —  36  y-XtiSi; 
6paua«ev  M.  —  37  aoroocTOv  Ve.,  asTarcv  N.,  dvaoraTOuv  DHKR.,  e!  pour  *  Ba.  — 
33  ^isteuovte;  C.,  Sisr.Tiu.wno;  LP.,  .S'txTsowO'/Ta?  R.  —  39  u-c6pau<j05\i  D.,  uiseXo»j*ct 
DHJKR.,  aoi'XwaEv  omis  d.  T.  —  40  G.  Andern.  veut  ici  ewixowou  au  lieu  de  ex*c- 
tt=0>;;  s/jcootsVj  LP.,  /.ai  A'ta  to  GLP.  —  ■“  s^oaiou  LP.  —  42  aoXs-^avTuv  LP., 
a<fX..To;  X.  —  43  wEpi<ixEO*!!*vTE;  H.,  cncEustoavTE;  ACEFGLMOPX.  —  44  oorouv 
LP.,  too?  omis  d.  DHKR.  —  45  iXatoSps^ai;  R.,  axouon;  pour  oox  ouor,?  LP.  — 
46  oupiptsTpous  ADM.,  xav  crjuyjzss’j;  T.,  xat  il  epioo  M.  —  47  rf  transpose  avant 
p.a<JXttA?  d.  XCEFGLMNOPVeT.,  xXwov  omis  d.  AT.  —  43  i>*oSaXAo>v  ACE 
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de  maniere  a  faire  revenir  )e  fragment  profondement  enfonce, 
et  lui-meme  avec  ses  doigts  encore  reduira  la  fracture. 

Si  nous  sentons  quelque  esquille  de  la  clavicule  ou  vacillante 
ou  piquante,  nous  incisons  droit  vers  elle  avec  un  bistouri  et 
nous  l’enlevons,  puis  nous  aplanissons  le  reste  avec  un  ciseau, 
en  ayant  soin  de  mettre  sous  la  clavicule  pour  la  fixer  un  me- 
ningophvlax  ou  un  autre  ciseau.  Ensuite,  s’il  n’y  a  pas  d’inflam- 
mation,  nous  faisons  une  suture ;  s’il  y  en  a,  au  contraire,  nous 
employonsla  charpie.  Aprescela  nous  preparons  diverses  com¬ 
presses  et  nous  posons  les  plus  grandes  et  les  plus  epaisses  sur 
l’os  saillant  pour  l’abaisser.  S’il  y  a  inflammation,  nous  les  im- 
biberons  d’huile;  sinon,  nous  les  mettrons  seches.  Puis,  placant 
sous  l’aisselle  voisine  une  pelotte  de  laine  de  grosseur  conve- 
nable,  nous  appliquons  un  bandage  approprie  en  faisant  passer 
les  bandes  comme  il  convient  par  les  aisselles,  par  la  clavicule 
malade  et  par  l’omoplate. 

Mais  si  la  partie  humerale  de  la  clavicule  se  porte  en  bas,  nous 
placerons  sous  le  coude,  du  meme  cote,  le  milieu  d’une  bande 
plus  large,  et  nous  tiendrons  tout  le  bras  suspendu  au  cou; 
puis  avec  une  autre  bande  nous  suspendrons  la  main  comme  on 
le  fait  a  ceux  qui  ontete  saignes  au  bras.  Si  au  contraire  l’extre- 
mite  humerale  de  l’os  se  porte  en  haut,  ce  qui  est  rare,  il  faut 
s’abstenir  de  la  suspension  du  bras.  Toutefois  on  doit  faire 
coucher  le  malade  sur  le  dos  et  le  mettre  a  un  regime  leger. 


GLPTX.,  u«g€«XUv  FNVe. ,  txroSa JXgvte?  BDJMOPBa.  —  49  e-xiyxyau.M  D., 
6Kttvaf*'jtou.£v  E.,  iira.vayau.ev  GLP.  —  tg  omis  d.  LP.  —  51  exuSriaet;  ABCEF 
GLMNOPVeBaX.  —  ®  pfest  D.,  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.,  to  NO 
VeT. ;  M.  omet  depuis  /-a:-  wao-Xar/.;  jusqu'a  tx;  x/.sii’o;  inclus.  —  93  to  omis  d.  D. 
—  M  aij£«>fr>ou.sv  NOVeX.  —  55  ts.  omis  d.  DHKMR.  Dans  LP.,  il  y  a  ici  une 
intercalation  de  plusieurs  mots  qui  ne  presentent  aucun  sens.  —  56  x«t’  a& tgu 
DHKMR.  -  57  air’  omis  d.  LP.  —  »  nspa;  omis  d.  ACEFGLMOPT.,  to  «vg> 
w<«rsp  sort  X.  — 59  enaframv  ABCEFGLMNOPVeBaTX.;  LP  omettent  depuis 
irapaiTTiTsov  jusqu’i  i-'J.p-r.oi'i  inclusiv.  —  60  omis  d.  DHKR.  — 61  E-mSpot^evra 
GLP.,  sm^pExsw  M. ;  xa;  rk  omis  d.  C F G L N  ,  aui  pour  Xowra  ABCEFGLN 
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opd'Jzx.  62  \xlypi  napcoGBag.  Ucopovzxi  os  63  to  tzIbigzgv  r)  vJ.uc 
iv  ih waa/  rip.(paig. 

PYeTX.,  iXXa  pour  xat  r.  X...  MO.  —  62  x?s>VTa  CFGLMNO.,  '/.ptora  P., 
ts?  E.  —  63  Si  *at  LP.,  to  pour  to  P. 


4A'. 

nEPI  OMOIIAATH2  ». 

H  Wfl07T>.XTY]  2  X XZX  [LBV  TO  TlkctZV  v.xi  rpaTZzC&tieg  01) 
xxzdrfwzxi  *  v.c/r.a  os  tyjv  pxyiv  ccuzrig  unopJvBt  v.xzoqu.%  • 

7TOTS  fJLSV  TUB^OpJ-VT)  3,  7Z0ZB  OS  pSj|tV  XJZA&g  4  VftGVZfXBW) , 

aXXoTS  os  xoct  xm9pxvop.BYri  3. 

To  [LBV  OVV  BfUZlBGfJLX  6  TYJ  (X(pYJ  tVOJ<TXSTfl« ,  '  XOlXoV  VUO- 
ntmov  7,  votjOW jv  ts  too  tt Xyjotov  fiooc/Jovog  xxx  vt/yfiazdBi] 

7T0V0V  £p.7T0!0UV. 

H  8s  tyj  Tipog  tyjv  8  asYjv  zpxyyzrizi  y.xx  tyj  9  tc- 

jrtxij  ooovry  10  •  ap/pozBpa  8s  tyj  x/pABy  u.x'jzx)  ayayxj  9&pa- 

KBVBXXl  11 . 

H  8s  0C7l6Bpa.VGig  YXX  X.VZY)  TYJ  XOYj  ytViYOXOf J.SVY],  YipBp.OVGX 
ul'J  z5>  TtpOGYJXO'JZl  OBGtxS)  TipOGZVnOVZX.l  42 ,  AjXTIABOVGX  8s 
XOtt  VVZZGVGU  TYJ  TS  8tOC  TOpjg  X'pX.lpBGBl  XXX  OX'JjXXg  43,  dg 
BfJUZpOG&BV  Bip-flZXX.  &BGU.OI  8s  Y.XZ)ZX1)9x  KXpXTlkriGlGl  44  TYJ 
xXs(8e  btx%xXkbgQ'j)Gxxv  13 .  Koct  yj  ccJxyltGig  46  sort  to  dantf 
XSt'p.SV0V  BGZO)  JlXs vpov. 

1  rau.cwXaTou  ACFGLMPT.  —  2  t.  Ciu-oizlirr,'  GLPM.,  i  omis  d.  M.  —  3  -ts^o- 
ptivr,;  ABCEFG  JLMNOPVeBaTX.  —  *  obrXw  ftotnajulwn  ABCEFGJLTXMN 
OPVeBa.  —  5  aitoSpstuoasvr,;  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.,  ajco8Xauo,ur«;  R.  — 
6  itroso aa  ABCEFG  JLMNOPTXVeBa.  - —  7  immt ttov  C.  —  8  tt  -oocjtv-  ALP. 
—  9t<W,v  LP.,  Tf  omis  d.  ABCEFGLMNOPVeBaTX.  —  »®  fc  L.,  «a?o'- 
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Si  e’est  necessaire,  on  fera  des  lotions,  et  pour  le  reste  on  agira 
comine  il  convient  jusqu’a  la  formation  du  cal.  Or  la  fracture  de 
la  clavicule  est  solidifiee  la  plupart  du  temps  en  vingt  jours. 


CHAPITRE  XC1V. 

DES  OMOPLATES. 

L’omoplate  ne  se  fracture  pas  dans  sa  portion  large  et 
trapezoi'de ;  mais  son  epine  peut  etre  fracturee ,  soit  qu’elle 
eprouve  l’impaction  on  une  simple  rupture,  soit  aussi  que  par- 
fois  il  y  ait  des  fragments  detaches. 

Orl’impaction  se  recommit  au  toucher,  parce  qu’il  v  a  un 
enfoncement ;  elle  produit  l’engourdissement  du  bras  voisin  et 
une  douleur  pungitive. 

La  rupture  se  reconnait  par  l’asperite  sous  le  toucher  et  par 
la  douleur  locale.  Toutes  les  deux  se  traitent  par  les  moyens 
antiphlogistiques. 

Mais  la  brisure  complete,  qui  se  reconnait  aussi  par  le  toucher, 
se  traile,  si  elle  est  immobile,  par  l’application  d’un  bandage 
approprie ;  si  elle  est  flottante  et  si  elle  pique,  par  l’incision  et 
rablation,  puis  par  la  suture  comme  on  l’a  deja  dit.  Il  faut  appli- 
quer  ici  un  bandage  pared  a  celui  de  la  clavicule.  Le  decubitus 
doit  avoir  lieu  par  le  cote  oppose. 

TE5M  M.  —  11  0isait£u(icu.£v  LP.,  ifayr,  omis  d.  T.  —  12  ^jcr'.)-vjrat  ABCEFG 
JMNORVeBa.,  dvaitA^ocus*  M.  —  13  xa't  pzoai;  omis  d.  LP.  Cornarius  vent 
qu’on  mette  flsporesoEToct  apres  a;  IftirpcoSsv  v.fr-y.i ;  mais  ce  mot  n'a  pas  besoin 
d’etre  exprimd  pour  que  le  sens  soit  clair.  11  ne  se  trouve  d’ailleurs  dans  aucun 
manuscrit.  —  14  -zpaitV.r.otw;  M.  —  15  sTrtTtOssrcoaav  DHKR.  —  16  ava/./.r.at; 
MORX. 
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H  fuscoTrjg  ft.lv  tou  crxzpvov  1  xat  oixipzixxi  xat  zpmz^zxxi 2 ; 
to  SI  xxpov  bcKoOpocvzxxi  3.  Pig|scBg  ft.lv  ouv 4  oixGzpbpov 
yzvop.zvyg  s,  dlyripx  Tomxov  xat  avap.x’ktx  rxpxxolov&zi 
xat  <jto<pog  Ttpbg  tyjv  tmv  SoxtuXcov  6  znzpztxtv.  Eftmarjiarrog 7 
os,  cpoopov  xkyr)p.x,  Suorvota ,  8  zmvvxxofidi/ov  tou 

vm'Ccoy.dxog ,  c jjravtaxtg  9  xat  xiuarog  avcqu-yri  10,  xotXoTrjg 
ts  too  y.xzzocj6zog  xat  £t|tg 11 .  Rat  vuv  SI  tyjv  impdkzicct 
oixxiOzgOxi  //jyj  daxvxcog  xoig  xat  sm  rijg  12  6p.onXxxrig 
7ra/saSo5'£t<rtv  l3.  Em  §1  tou  iu.-dGp.7-0g  14,  0  xaS’  Imro- 
y.pXTfjV  13  TixpxAxp&xvlcjQa  KxzxpxiGp.bg  16 ,  ov  Ixstvog  km 
-rijg  Tipbg  xx  17  saw  xs/tapjxutag  iciOzxo  xXstSog,  Sta  18  rijg 
urn-tag  KxzaxXcGzag,  xat  Trjg  tou  vr.avyjvlov  xara  to  ft.£~a- 
ppzvov  uTToSoXvjg,  xat  Trig  twv  wfioTiXaTaiv  mX^usug,  p.zxxi9 
tou  xat  Tag  Ttkzvpxg  zKxxzpa>9zv  xxig  yzpGi  Gvvocyz tv 20. 

2xsjraff0£VTfflv  21  SI  tmv  TtXzvpav  xoig  zpioig  Tyjv  rp.uxXtov 
rxpGLkxp&dcJzn  22  ImSsotv,  npovno&z&'k-qpJvav  in’  svdzcxg  xz- 
Xap.MVcav  sm  tmv  toft/av,  xat  stg  vxxzpov  xi  tmv  SuoFv  23  dp/ A 
7T|5og  Tag  xaraXXiflXoug  24  avaXafttSavovTat,  xwXuouaat 45  Tag 
£7xuxXtoug  imSeastg  26  xnoppziv. 

1  xal  omis  d.  NVeBa.  —  2  iswits^rat  LP.  —  2  EiriOpausrai  D.  —  4  ouv  omis 
d.  M.  —  5  •yefSvr.ijt.sYJi;  C.  —  ®  tou  <YocxtuXgu  L.,  cOTEpotciv  T.  —  7  ExutejiaTOS  Ba., 
tK5tis'au.aTo;  ABCEFGLMNOTVeX.  ,  exntscpt&Ta  P.  —  2  TT/’.o  D.,  pu?  P.  — 
9  suisoci;  HKR.  —  10  a-jorp.  PRTX.  —  “  B.,  4%  G-,  *5*  LP.,  pf'u;  0.,  si 

tx7i;  D.  —  12  <YiaTe6eI<j8ai  LP.;  y.pr,  est  omis  d.  ABCDEFGHJKLNOPRVeBa 
TX.,  xat  omis  d.  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.,  tou  AjuntXarou  M.  —  13  rp 
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DU  STERNUM. 

La  partie  mediane  du  sternum  peut  subir  la  division  etl ’im¬ 
paction,  et  sa'pointe  peut  etre  detachee.  Si  done  une  rupture  a 
lieu  en  travers ,  il  s’ensuit  une  douleur  locale,  une  inegalite 
et  un  bruit  sous  l’application  des  doigts  (crepitation).  Si  e’est 
une  impaction,  il  y  a  douleur  forte ,  dvspnee ,  toux ,  parce 
que  la  plevre  est  piquee,  parfois  aussi  crachement  de  sang, 
eoncavite  de  la  partie  blessee  et  facilite  a  ceder.  Il  faut  ap- 
pliquer  ici  le  meme  traitement  qui  a  ete  expose  pour  les  omo- 
plates.  Dans  l’impaction,  suivant  Hippocrate,  on  doit  faire 
prendre  la  position  que  lui-meme  a  indiquee  lorsque  la  clavicule 
s’enfonce  en  dedans,  savoir,  le  decubitus  sur  le  dos  et  la  mise 
d’un  coussin  entre  les  deux  epaules,  puis  l’abaissement  des 
omoplates  en  meme  temps  que  Ton  comprime  de  chaque  cote 
les  cotes  avec  les  mains. 

Or,  apres  avoir  couvert  les  cotes  avec  de  la  laine,  on  fait  une 
ligature  circulaire;  mais  prealablement  on  met  dessous  des 
bandes  que  Ton  fait  passer  en  droite  ligne  sur  les  epaules,  et 
dont  ensuite  les  deux  bouts  sont  rattaches  avec  leurs  correspon- 
dants  pour  empecher  le  bandage  circulaire  de  glisser. 

cap*# cOstur,  M.  —  14  ixitizou.x'cGi  ABCEFGJMNOTXVeBa.,  rat#E®[iaTo;  LP. 
—  15  iccMcpar r.f  P.  —  16  xaOapri apub;  KLMNOPVe Ba.  —  17  epo;  t*  omis  d. 
ABCEFGJLMNOP  VeBaTX.,  F.  —  18  **t  #ii  tt;  LP.  —  »®  u.st*  y.*l  tou  M. 
20  auva-fEt  GLP.  —  21  a»£afl;v76>v  J.  —  22  caja/.moa';;;  LP.,  emf oatv  MBa.  — 
iS  M.  —  24  xaraUiuXmv  D.,  avaXaaS  ovovt*  ABFGJLOP.,  avaXafASavesOmaav 
DHKR.  —  25  xat  Xuouaa  D.,  xwXuousa  N.  —  26  diroSeast;  D.,  rag  i-jxuxXiotf  aco- 
#£li<J£l7  T. 
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Tmv  nXzvpav  xat  1  a nu95>v  Xzyop.zv wv,  ox  ■u.bj  ozzdoeig 
y.ozd  r.dv  2  ulpog  vfiou.ivovm  zrjv  /s^|tv,  at'  os  vdQoi  3  y.ozd. 
[kdva  zd  -pig  zy  pdyzt  4  ■  xat  y  op  y.ozd  p. ova  zarozo  yzyd- 
vactv  bozdozig.  Kara  ol  zd  ipnpoo&zv  dnoyovBpovpzvoi  3 
BXavzat  '/.ox  ov  xarayvuvrat.  H  SI  oripziacrig  ov  yolzTzq. 
Rat  -'/op  dcvapoXio  zolg 0  zov  oripziovpzvov'1  BocxzvXocg  vizo- 
mizzzt 8,  Y,oi  tyd.fog  y.ox  noporjayri  7 xp'og  zb  xaTsayo'g.  E~t 
SI  ts5v  statu  9  vsvsuxu imv,  xat  aXyvj/xa  csoSoov,  vvypoz&Bzg, 
yolzndzzpov  zov  km  tmv  itXzvpcziyav  10,  Sta  to  ay.dXom  r.o- 
ponX-fioi® g  zov  vnz^coxozo  zczpdsrxzuBox  -  S vottvoio  41,  prj£, 
avayayri  mXXdx eg  oipozog. 

Tog  pzv  ovv  dXXog  12  ~o.polXo.ydg  zolg  oor/.zvXoig  IvSs- 
yzzoi  BtocnXdzzztv^  zr,v  13  SI  st’c  to  svSov  ovrlzi  Sta  to  dmpov 
-rig  zdozag  u.  05sv  ot  pzv  fvadBv]  ts  xat  TzoXX'nv  rraoaxs- 
Xzvovzox  StSovat  15  zpo<pr,v,  Bed  zrtv  so  zrjg  ipm/zopozdozcog 
ts  16  xat  zdozcog  km  zd  iv.zbg  wftrjatv  toD  yjozdrjpazog,  arts/s 
ovx  avayxatov  *  ouSsv  ya^o  xotvov  oaov  ys  npbg  zovzq  17 
Bdpaxt  ts.  xat  to??  Qpznztxoig,  npog  zS>  18  xat  zr,v  <plzy  povriv 
VTZO  zf,g  kiLoop-hozoK  oxtgzzdox  19.  Ot'  SI  atxuav  npooidlXov- 
(7  tv  20,  on  zo  ov'/.  dpzOooov  21,  st  /jlyj  v.zXXot.  zS>  TMV  COJjHa- 
twv  22  lx  rijg  auvoXxijs  23  dOpoiopo j  ttXsov  s~t  24  t«  svSov 

i  TOV  (tsv  nXsufwv  BCEFGJLMNOPVeBaX.,  xal  rav  <jra8av  LP.,  iraSuv  AT. 

_ 2  /.aTcuroav  0.  — 3  at  3e  voflat  omis  d.  GLP.  —  4  rrjv  paxxv  DGLP.,  to 

pavtv  KRH.  —  5  a-oxovipc'ju.sva  J.  —  6  tx;  A.,  toutoij  D.,  toD  omis  d.  R.  — 

7  Tsv  wfutcufwyw.  DHKR.,  iaxTtJXav  DR.,  ar.pawo  {livcu  ABCFGNOVcT.  — 

8  ^sucami  ABCEGK.LO.  —  9  <Si  omis  d.  LP.,  eicmv  LP.,  vevsuxutwv  omis 
d.  ABCFGJLMOPT.  —  10  TriisupSv  ABCFGJLMNOPVeBaT.,  £ta  too  P. 
_1  11  Svtntvotat  FLNOVeBa.  —  12  x«  *»*?  CEFGLMOP.,  xai  Ta;  tisv  o5v 
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CHAPITRE  XCYI. 

DES  COTES. 

Les  parties  osseuses  des  cotes,  que  nous  appelons  aussi 
spathes ,  sont  dans  leur  totalite  sujettes  a  rupture ;  mais  les 
fausses  cotes  le  sont  seulement  dans  la  portion  qui  joint  le 
rachis ;  car  dans  cette  partie  seule  elles  sont  de  nature  osseuse ; 
et  en  avant,  ou  elles  sont  de  nature  cartilagineuse,  elles  peuvent 
seulement  etre  contusionnees,  mais  non  fracturees.  Le  diagnostic 
n’est  pas  difficile.  En  effet,  les  doigts  de  celui  qui  explore  ren- 
contrent  une  inegalite,  font  entendre  un  bruit  et  glissent  vers 
1’endroit  fracture.  Dans  les  fractures  avec  enfoncement  en 
dedans,  une  douleur  violente,  pungitive  et  plus  forte  que  celle 
des  pleuretiques,  se  fait  sentir,  parce  que  la  plevre  est  piquee 
comme  par  une  pointe.  II  y  a  dyspnee ,  toux  et  souvent  cra- 
chement  de  sang. 

On  peut  reformer  avec  les  doigts  toutes  les  autres  deviations, 
mais  non  pas  celles  en  dedans  a  cause  de  la  difficulty  de  l’ex- 
tension.  De  la  vient  que  les  uns  ont  prescrit  de  donner  une 
nourriture  venteuse  et  abondante,  afin  qu’il  resulte  de  la  flatu¬ 
lence  etde  la  tension  un  refoulement  de  la  fracture  a  l’exterieur, 
ee  qui  n’est  point  necessaire ;  car  en  ce  qui  concerne  ceci  il  n’y 
a  rien  de  commun  entre  le  thorax  et  les  organes  nutritifs,  et  en 
outre  l’inflammation  est  augmentee  par  la  repletion.  Les  autres 
appliquent  une  ventouse,  ce  qui  ne  serait  pas  irrationnel,  si  la 
fracture  ne  devait  pas  etre  davantage  refoulee  en  dedans  par 

NVeX.  —  13  to  pour  tv  P.  —  14  v.otaeto;  T.  —  15  Snxi  P.  —  16  ts  omis  d. 
ABCEFGJLMNOPVeBaTX.,  xzi  tscko.;  omis  d.  M.  —  «  irpo;  touto>  AG  I. 
MP.,  npc;  r 5  EX.,  -rpo;  omis  d.  OT.  —  18  to  CDVeBaT.  —  >9  D., 

.  au?*vsoflat  LP.,  i!  pour  ot  AGLOP.  —  20  wpoSaW.oootv  ABCEFG  JMNORVe 
BaX.  —  21  euxsupUflo^ov  D.,  omou^Mov  R.  —  22  too  <jtiu.azo;  LP.  —  23  ^po{ 
TO  K3t;  TV  oXs-jti; vr,v  tjvoX/.t;?  i8pot<ra(i>  LP. ,  a8pi5»S>  NVe.  —  21  ir.f.  P.  — 
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aSzTxQxx  to  xaroryjxa.  A  id  ©yjgtv  6  lapavdg  •  «  ftploig  fdv 
ilxla  Oipfia 23  oixQpdyoig  iaY.ZTxx.aQa  26  Ta  pi/jyj ,  xai  §£a 
ixrwy  fiaxav  27  zYKZTxlripaaOa  28  to  fizaoTxlzvptov  S9,  vuzp  too 
ttjv  znftzacv  6fixlr,v  fevhOat  30  xocr’  zfYxniliov  Ttzpixrjayriv, 
«S  ijrt  arzpvov.  Havre/,  os  o>g  irct  raV  TxlzvptriY.av  ytvzaQa 
npbq  xyxXo'f  lav  tou  fisyzQovq  31 .  » 

Et  Ss  jxsYaXvj  32  Tig  dvoqyy  fiixCairo,  Sta  to  <7©o5/5Mg 
smvuTTSffSai  33  -tov  utt ztaxdrx ,  fosXsiv  34  os?  to  Ss/s/xa  xai 
yvpvaao a  to  xots xybg3S  Tijg  jiXsuoag36.  EiTa  firivr^oepvlxxx 
J?/Jo%o§aXXoVTa  3‘,  cua  to  /xyj  rpaBrtvxi  tov  ujrg^MXOTa,  sx- 
Yonrztv  38  zvovag  xai  avacaXXsiv  tmv  bar xp lav  rx  vvrxovrx. 
Mzrx  Ss  touto,  rx  fib  xeplzy  fixvrx  39  'Cwyovv  xai  . balfiag 40 
Qzpxxzvziv,  rx  os  olz-/  u.xlvovrx  oyztxziv  zkxio&pxyzai  fioroig, 
rpifziy  ts  41  xai  Qzpaneoziv  xcplz-y p.xvrac.  AvaxXivsiv 43  os 
«g  av  zxzivoi  43  Ycvfag  fipatzv . 


25  sXa!o>  uiv  0spu.S,  spioic  u.sv  SiaSfo/ot?  D.  — 26  axeiradju  BaT.,  erasiradiai  M. 

—  27  irj-jaaTMv  DR.  — 2*  ix77sm.»p Sofia i  M.  —  29  jiesonXs ufot;  R.  —  30  -ytvsoflxt  J. 

—  31  [A£fs0!?c;  LP.  —  32  aE-ya  Tt?  LP.  —  33  uirovuTT«a0ai  GLMP.  ■ —  3<  itaipsiv 
ABCEFGJLMNOPVeBaTX.,  is  pour  «frsi  ALP.,  ts  HKR.,  £sT  omisd.  DT.— 
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Ta  tmv  icy  lav  3  yj  XoryovMV  offra  anxvlag  fib  Yxrxyvv- 
rxi ,  Tag  aurag  4  §s  -ai?  au.GTxlxrx.iq  3  vnofizvzi  § ixoopxq  ' 
Gpxvzrxi  6  7 a/5  xara  Ta  xxzpxrx,  xai  pxi'jvvrxt  7  1st  /xijxog, 

1  itr/uwM  MNVeBa.,  tSv  omis  d.  A.  —  2  xXsuomv  J.  —  3  Eo^uwv  NVeBa.,  Ta 
y.xTa  TWV  tO)fiwv  xai  X...  T.  _  <  TswTa  ACT.,  raura;  FMO.,  Taurai?  GLP.,  pour 


DES  ISCHIONS  ET  DES  OS  DC  PUBIS.  40? 

l’amas  de  matiere  provenant  de  l’attraction.  C’est  pourquoi 
Soranus  a  dit  :  «  Couvrez  la  partie  avec  de  la  laine  imbibee 
d’huile chaude,  et  remplissez  de  compresses  l’espace  intercostal, 
afin  de  faire  une  ligature  egale  et  a  revolutions  circulaires 
comme  pour  le  sternum.  Faites  au  reste  toutes  ehoses  comme 
chez  les  pleuretiques  proportionnellement  a  la  grandeur  du 
mal. » 

Mais  si  une  necessite  urgente  vous  presse  parce  que  la  plevre 
est  vivement  piquee,  il  faut  inciser  la  peau  et  mettre  a  nu  la 
fracture  de  la  cote ;  ensuite,  placard  d’abord  le  meningophvlax 
pour  ne  pas  blesser  la  plevre,  il  faut  couper  et  faire  sortir 
adroitement  les  esquilles  piquantes  de  l’os.  Apres  cela ,  s’il 
n’y  a  pas  d’inflammation,  il  faut  reunir  les  bords  et  appliquer  le 
pansement  approprie  aux  plaies  saignantes;  s’il  y  a  inflamma¬ 
tion,  il  faut  mettre  de  la  charpie  imbibee  d’huile,  puis  faire 
suivre  un  regime  et  un  traitement  antiphlogistiques.  Les  ma- 
lades  se  eoucheront  de  la  maniere  qui  leur  sera  le  plus  com¬ 
mode. 

35  xarsa-pev  ABCEFGPOTX.  —  36  7?;  xsqaaXiii  rcXsupa;  N.,  tai;  irXeopai;  GLP.  — 
37  xpcainrcSaXXovTa  P.,  imoSaXXovra  C.,  itpctijtoSaXo'vTa  ABCFJMT.,  irpoinrcSaXov- 
T65  E.  —  38  6XX07T ret  L. —  39  aoXe-^aatvovra  T.  —  40  svs'u. to;  JRT.  — 41  xat  -pstpstv 
xai  Oep...  ABCEFG  JLMNOPVeBaTX.  —  «  avaxXGe-.LP.  —  43  ixetvo?  LP. 
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DES  ISCHIONS  ET  DES  OS  DU  PUBIS. 

Les  fractures  des  os  ischions  ou  des  hanches  sont  rares,  et 
elles  sont  soumises  aux  memes  differences  que  celles  des  omo- 
plates ;  en  effet,  ces  os  peuvent  etre  brises  a  leurs  extremites,  se 

ra;  aura;.  —  5  rot;  <W,irXaTci;  M.,  0-casvstv  GLP.  —  6  rpaSeurat  LP.  —  7  xat 
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y.xi  zp.-izC.zzxx 8  y.xzx  zr,v  p.sGozrizx.  Ilxpsnszxi  Si  xvzoig9 
xkyripx  zonmbv,  vvypxzaftrig  10  te  y.xi  G(pvyp.xza<7ngii  gvv- 
xlaOrjaig  12,  y.xx  zov  v,xz\  sv&v  13  oy.s7-.ovg  vx.pyr,  14  oix  Ao 
bj.-.izCzoBxi  1S.  A ib  or,  '/A  zby  16  YX.zxpziou.hv  uoxvzug  zxig 
’iu.oruA.zxig  xrxizu. 

Anxpvsizxi  Si  oo'vvjv  17  tyjv  otx. 18  yztpovpyixg  zov  xno- 
OpxvoBzvzog  xpotv  19 .  otx  zb>v  zcoAzv  oapxzcov,  si  ozrjoot  zoig 
oxx.zvhoig  oix~7.x.zzbu.zvov  20.  AyoXovBov  Si  Se?  21  i zoisigBxi 
y.xi  tvjv  aXXvjv  z7ziu.d7.cixv  i-tSpoyxxg  zz  ypafuvov 32  xx'i  zx 
y.oTkx  z&v  Xsr/o'vcov  23  rpooxvxnXripovvzx.  rtzvypxoiv,  bozz 
zr,v  zriCzvciv  24  6p.x7.riv  yivsaQxi  z&v  sm^soscov  23  iyxvxXciov 
xtor.zp  sm§xX7.opdvav . 

Tx.  Si  xuzx  26  Xzy.zzov  y.xi  mpi  z&v  27  zrtg  fjzrig  ooz&v  28  • 
oySiv  yxp  iotxxzzpov 29  r.spA  xvz&v30  zir.ztv  iyou.zv  31 . 

pr/yvurat  omis  d.  F.,  orb  pour  =-•  ABCEF6 JLMNOPVeBaT.  —  8  ixmi tsrat 
N  VeBa.,  ^togtrat  LP.,  itacoSZnu  M.,  nttfrot  F.  -  8  ciutgh;  GLP.  —  >»  vu^o; 

DHKR.,  vj-jpia tuSe;  PM.  —  “  oao-jpa™^;  M.  —  12  ts  zsd  M.  —  *5  z*t’  suflo; 
BVe.,  zzt’  eu0st  D.,  zdXcu;  pour  ax.il cu;  P.  —  14  <Js  (jia  M.  —  15  EtureTtisatiat  ABC 
EFG  JLMNOPVeBaTX. ,  8&  $r.  zat  omis  d.  ABCEFGLMNOPVeBaTX.  — 
16  rbv  Si  C.  —  17  abvcv  MP.  —  48  £d  tt,;  ABCEFG  JLMNOPKVeBaTX.  — 
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Tsoy  ffjrovSuXsov  a.i  mpioyxi  B7.xoiv  2  psv  evicts,  or.xvhg 
Si  xocl  */aT«2iv  3  mopivovoiv.  Ep’  o«s  BXiSopsvav  4  t5v  too 
vaztxtov  prjviyyoiv  rj  y.xi  xvzov  3  tou  pvsXov ,  ovpnxOsixi 
vs.vpiY.xl  yivovzxi,  y.xi  Bxvxzog  ocvg  sizxy.oXov9si ,  xact  pxXXov 
si  6  xora  row?  toy  zpx.yr,Xov  7  OTrcvSyXous  ovozxzp  8  to  tts?- 

1  orov&JXou  az*v8r,;  HK.,  azxvSSv  C.,  pot^sa;  i-fcb  0.  —  2  8Xast  GP.  —  8  za- 
Tsa?iv  M.,  orofzs'vco  GLP.  —  4  ctovffouivrav  pour  6Xi£.,.  T.  —  5  $  za:  sxotou  zas 
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rompre  suivant  leur  longueur  et  etre  deprimes  dans  leur  milieu. 
II  s’ensuit  une  douleur  locale  et  un  sentiment  de  piqure  et  de 
pulsation,  puis  un  engourdissement  subitde  la  jambe  cause  par 
la  compression.  Les  memes  dispositions  sont  exigees  ici  que 
dans  les  fractures  des  omoplates. 

Toutefois  on  ne  doit  pas  essayer  d’extraire  les  fragments 
brises  a  travers  les  parties  externes  incisees ;  mais,  si  cela  est 
necessaire,  il  faut  les  rajuster  avec  les  doigts.  On  devra  ensuite 
employer  les  autres  inoyerts,  se  servir  de  lotions  et  remplir  les 
endroits  creux  des  hanches  avec  des  compresses  de  maniere  a 
faire  une  jonction  egale  des  bandes  circulaires  superposees. 

On  doit  agir  de  meme  pour  ce  qui  regarde  les  os  du  pubis, 
car  nous  n’avons  rien  de  particulier  a  dire  sur  leur  compte. 

19  dcjstv  omis  d.  P.  —  »  LP„  iv&k&ttem  M.  —  21  omis  d. 

PT.  —  22  Xftiu.EVCt  D.,  TSXVMU.EVOV  P.  -  23  TOITBV  pOUr  Xaf.  EX.  -  23 

AXETVeBa.,  sAeiv  BCFGLNOP.,  ousiw  P. ;  M.  omet  Sun t  tt.v  emjsi&v.  — 
23  snfcav  ABCEFGOTX. ,  'hntomvn  N.,  hntiapM,  J.,  kn td'oemv  LP.  — 
»  -aura  GLP.,  xal  omis  d.  JR.  —  22  t6v  omis  d.  D.  —  28  iarcjv  R.  —  29  <5W- 

TEOCV  P.  —  30  stirep  Etssiv  R.  —  31  eaxofisv  M. 
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Les  contours  des  vertebres  sont  quelquefois  affectes  de  con¬ 
tusion,  mais  rarement  de  fracture.  Dans  ces  cas,  si  les  meninges 
vertebrates  ou  la  moelle  elle-meme  sont  eomprimees,  les  sym¬ 
pathies  nerveuses  s’eveillent  et  une  mort  rapide  s’ensuit; 
surtout  si  l’affection  a  lieu  sur  les  vertebres  cervicales.  II  faut 

u-...  T.  — 6  ei  /.xi  xa-ra  ANVeBa. ;  tou;  omis  d.  P.,  too  omis  d.  G.  — 
2  BG.,  arovSoXoi;  E.,  ^oxtuXot;  D.  —  8  six  pour  ouofafj  M.  — 
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Gog.  oOsv  /or, ,  Ttpozi-dvzag9  tov  wvSuvov,  sc  piv  ovvorrov 10, 
zoly.r,eai  you  ha.  Topjg  to  0XtSov  bazapiov  ggsXsev  11  •  a  o: 
•x.Yj,  tyj  13  7 oyv  aoA£-/ p.a'jzu  13  rovzovg  dr/nyy  nupa[AvGrr 
aaaGau 14 . 

El  OS  Tig  TWV  aJr0ffl’j<7£MV  15  T(3v  (7770VO’jXo)V  s|’  MV  <7  i6 

dcxocjGa  Xsyofievv]  GvviezvjYsv  dazoGpocuaGu-n  17 ,  Trj  tmv  ooxtj- 
Xav  Izot  y.ag  vTzont-zovGa  18  G'oyudiezi  ,  xivoyuivoy  19  ts  x«i 
azGiGzaulvov  20  zov  d~oGpuvoy.azog 21 5  si  hoi,  touto  oc'OcXsfv 
OgaGzv  buzzyjdvza  22  to  hpy.uYM  cvvocyarjovza.  puyaig,  ivatya33 
(kpuTtiia  xpfca<j$at 24 . 

Toy  51  ispoy  xarEoryoTog25  o<7Toy,  tov  Xi/avov96  rijg  dpt- 
ezipdg  yj-tpbg  SoxtvXov  sec  ttjv  sBpav  hi  37  napoazzydiavza, 
zvj  izipu  to  98  Ytxzzor/bg  dig  oio'v  -s  harjAzzzi'i .  Et  os  Tt 
dnoGpaveGlv  oueGoiyjzGa  29,  xat  toSto  dizlo'vzag  30  laySa- 
vsiv,  imhffiv  31  zs  you  kmyJXztcca  32  noutaOou  tyjv  tt^o'c- 

CpOjOOV  33. 

9  wpoeure'vr*  ABCEFG  LNOPVeBaX.,  tov  xoceiirovra  T.,  or?0£i-cv  tov  M.  —  19  e? 
[jlev  ^ovaTov  omis  d.  R.,  xstTaToXu-roii  C.  —  11  eSjeIxeIv  M.  —  12  tt,  omis  d.  GLP. 

_ |3  affiXE-j-aavT o>v  LP.,  toutoi;  DR-  — u  -aoaauOwsofla;  D.  —  15  amouasra;  DX. 

_  16  ^  omis  d.  J.  —  17  ao7o6 pa'JcWi  P.  —  18  uuo— iutouot  ABCEFGJMTXN 

OVe.,  u-gotittousei  LP.,  EwcocESEtTai  Ba.,  oujmiwosi  Ba.  —  19  xtvoujisv  ote  B.  — 
20  ivTittsSicrausvcu  ABCEFG  JLMNOPVeBaTX.  —  2>  aore9jaoo6svTO{  F„  *wc- 
6oauu.aTo«  Jt!,  Sil  Si  touto  aa...  ABCEFG  JLMNOPVeBaTX.  —  22  EiriTeuo'v- 
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Ettc1  Toy  Yazzarjdzog 2  fipa/iovog  o  yh  Inr.oYpdzrig  tt)v 3 
YazazaGi'J  out©?  upyafiaxo  •  «  As?,  ,  |yXov  kruy^mg 
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par  consequent,  apres  avoir  prevenu  du  danger,  oser,  si  eela 
est  possible,  enlever  a  l’aide  d’une  incision  l’os  qui  comprime. 
Si  cela  n’est  pas  possible,  on  doit  adoucir  le  mal  par  le  traite- 
ment  antiphlogistique. 

Mais  si  quelqu’une  des  apophyses  vertebrates  qui  consti¬ 
tuent  ce  qu’on  appelle  l’epine  est  brisee,  on  le  constate 
promptement  a  l’aide  des  doigts ,  en  faisant  remuer  et  chan¬ 
ger  de  place  la  portion  fraeturee.  II  faut  alors,  si  cela  est  ne- 
cessaire,  1’extraire  en  incisant  la  peau ;  et  apres  avoir  reuni 
par  des  sutures,  employer  un  pansement  approprie  aux  plaies 
sanglantes. 

Si  l’os  sacrum  est  fracture,  on  doit  introduire  dans  l’anus  le 
doigt  indicateur  de  la  main  gauche,  et  avec  l’autre  main,  re- 
mettre  autant  que  possible  l’os  fracture  en  place.  Si  nous  sen- 
tons  quelque  fragment,  nous  allons  le  prendre  au  moyen  d’une 
incision  et  nous  employons  un  bandage  et  un  traitement  con- 
venable. 

te;  E.,  im Tspvsvra  LP.  —  23  bzuM  JT.  —  y_5y)<jou.c0a  GLP.,  yziffiu  J.  — 

25  /.* Ta-fs'vro;  ABEFG  LNOPVeBaTX.  ,  x*z<&rl* to;  CR. ,  xxTea^o'vTo;  M.  — 

26  Xi^avo;  Ve.  —  27  zftoz'j  irapcwTEjx&aoflat  T.  —  2S  T;  x'j.z . . .  NVe.  — 

29  awj6oj»e#«  DHKLMPR.  —  30  <tisXo'vT*  ACFGLMOPTX.,  ^eXovre?  E.  — 
31  s-td'scov  Ba. ,  E-tiJ'xGEcriv  GLP.,  i-r.’Mrm  X.  —  LP.  — 33  notsTaflai  tt.v 

spo’oeopov  omis  d.  ACFGLMOPT.,  remplace  par  spoaa-jeiv  d.  EX. 
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Dans  la  fracture  du  bras,  Hippocrate  opere  l’extension  de 
Cette  maniere  :  « II  faut,  dit-il,  attacher  unecorde  aux  extremites 

fEvro;  NVe.  —  3  tt,v  omis  d.  BGLMOX.,  /.izzrr.i  J.,  xararixat 
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olav  zzzXsbv  4  &  zav  dpcpav  zyotvia 8  drjffocvzx  xpepxzxi 
nXaqiov  and  zivog  r‘  ooy.ov  '  xxBlzxvzx 7  51  tov  xv9  panov 
’ey  utJnjXsu  Ttvog  bpOdzzpov  rj  y.xzx  zb  Xzqdpzv ov  opQoxx- 
Oiozo'j  8  zyijpx,  tyjv  yzipx  ocitzov  vnsp 9  tou  XzyBhizog  otx- 
yxyuv  | uXou,  d>g  10  -rij  pxzyjlp  otvzav  tyjv  pezdzrr\zx.  tou 
|uXou  kyxxpziag  koa.pp.dzxi  •  rriv  51  ^stysa  11 ,  y.zy.xpphov 
Y.xz’  bp9ri'j  7 wv/av  tou  sry/xjvog,  vTr/ipizrig  kntyv^xg  12  5ta- 
xpxzzlza  •  xoatuza  pdjoog  «,  olov  X$ov  v?  zzd.9p.iov  13  po- 
Xt§5ouv  tj  te  toeoutov  14  xnxpzdizxg  zov  xq xaSvog,  xxi  d.odig 
xnoy.pipa.z9 at 18  pzziapov,  ovza  16  to  xxrxqpx  StdtnXxzzi 17  • 
7J  avt£  tou  fixpovq ,  vrnipirt\g 18  1m  t«  xdT»  ilxiza  tou 
fipayiova.  Ttvlg  51  ovte  tou  19  cttsXsou  fiaBpftii  y.upxxog  vyprr 

ZCCJZO.  » 

O  51  2 apxvag  ovza  20  •  «  JLaSeS/sfoy  zyyipazlzavzzg  21  tov  22 
y.xpvovzx ,  vj,  c7T£jO  apztvov,  vnziov  5 £a  to  dzxXatnapov,  zizx 
fipdyu  zrjV  yjipx  Srizxvzsg  y.xzx  tov  y.xpnbv  xxi  23  la  tou 
xvylvoq  xpepjdtzocazzg 24  »<7ts  to  iyydtviov 28  oourijg  ovXxz- 
z-zzOxt  zyjipx,  Soot  npozzxzzopzv 26  vnxipizxtg,  zov2"1  ply 
avsoSsv  tou  yxzxr/pxzog  2S,  tov  51  xxzaBzv,  neptBeivxt  29  Toug 
SaxruXoug,  xxi  ovza  tyjv  dvzlzxziv  30  imzzXziv.  Et  51  ’/at 
cvzovazipxg 31  oXxijg  ozdpsBx,  5 uo  fipdyovg  izozdpovg 32  tm 
fipxyjovt  nzpizlBzpzv  33,  tov  psv  dvo)5sv  tou  y.xzxqpxzog , 
tov  51  y.xza9sv  •  /at  tw  psv  vnep  zyjv  34  x&paXxiv  tou  xxp- 
vovTog  kzzStzi ,  tc5  51  ini  zovg  ndox.g ,  Tag  xpyag  twv  /3/so- 
/mv  38  imtidvzzg  xzlzvzopsv  xvzireivziv. 

1  oroXtov  MBa..  omiXtov  BCEFLNOPVeTX.,  orsXiov  A.,  oniXsov  J.,  arstXicy  G. — 
5  «7,o£v6>  ABCETXGJ  LMN ORVeBa.,  <r/r;r.  P.,  oxoivo^rsavra  F.,  ^rlaavTE;  D JR., 
5w*vT0t?  HEN.,  xal  xpsaaaat  BEXFG  LNOPVe Ba.  -  «  W  two?  Jcu.cS  T.  — 
7  zaSioavra?  D  J  R. ,  xafltoavTa?  H.,  do’  uir.XcS  T. —  8  Hippocrate  dit  que  le  patient  doit 
£tre  4  peine  assis  et  presque  leve;  «  zaSioavTa  Js  tcv  dvflfomv  sort  G^rXcS  two?,  .... 
{Sots  isc'Xt?  JuvaoSat  jca8ivvjo6a!  tov  avSfasicv,  oaucpcS  JscvTa  jssTStopov  swat  •  x.  t.  X.» 
(Hipp.,  liv.  Des  fractures,  ch.  8,  edit,  de  M.  Littre.) —  dpflcxdOsuJcv  ABCEFGLM 
NOPVeBaTX.,  dp0cxauTsoJcv  J. —  9  u-c  M. — -10  aors  ABC  EFGLMN  OPVeBaTX. 
—  11  xst?*v  LP.,  xsxoujjtsvou  PT.  —  12  Sttczuia?  BOTVeBa.,  srtxdu-va?  GLP.  — 
>8  oTdfltov  P.,  [scXtSouv  ABCDEHJKNORVeBaTX.,  u.oXugoSv  FGM.,  u-cXogJoS  P.  — 
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d’un  morceau  de  bois  oblong  pared  a  un  manche  de  cognee,  et 
le  suspendre  transversalement  a  une  poutre ;  le  malade  sera 
assis  sur  un  siege  eleve  et  place  plus  droit  que  dans  la  position 
appelee  orthocathedron  (assis  sur  son  seant)-,  son  bras  sera 
passe  au-dessus  du  morceau  de  bois  dont  nous  venons  de  parler, 
de  maniere  a  adapter  transversalement  le  milieu  de  ce  bois  a 
son  aisselle;  le  coude  ayant  ete  plie  a  angle  droit,  un  aide  attentif 
contiendra  la  main ;  ensuite  on  suspendra  au  coude  quelque 
corps  pesant,  comme  une  pierre,  un  poids  de  plomb  ou  quelque 
chose  de  semblable ;  puis,  laissant  ce  poids  suspendu  en  l’air, 
vous  ajusterez  ainsi  la  fracture.  Au  lieu  d’un  poids,  un  aide 
pourra  tirer  le  bras  en  bas.  Quelques-uns,  a  la  place  d’un  manche 
de  cognee,  se  servent  d’un  barreau  d’echelle. » 

Void  comment  agit  Soranus  :  «  On  dispose  le  malade  assis, 
ou,  ce  qui  est  mieux,  couphe  sur  le  dos  pour  qu’il  sente  moins 
de  douleur ;  on  lie  le  poignet  avec  un  lien,  et  on  le  suspend  au 
cou  de  maniere  que  le  bras  garde  la  forme  angulaire;  puis 
on  ordonne  a  deux  aides  d’entourer  le  bras  avec  leurs  mains, 
l’un  au-dessus,  l’autre  au-dessous  de  la  fracture,  et  de  faire  ainsi 
l’extension.  Si  une  tension  plus  forte  est  necessaire,  on  place 
autour  du  bras  deux  liens  egaux,  l’un  au-dessus,  l’autre  au- 
dessous  de  la  fracture ;  puis,  confiant  les  chefs  des  deux  liens  a 
de,ux  aides  places,  l’un  au-dessus  de  la  tete  du  patient,  l’autre 
a  ses  pieds,  on  leur  ordonne  de  tirer  en  sens  opposes. 

Hjsvourqv  L.,  tcvoutuvP.  —  15jtf£jia<79rvatD.  —  16  au~o;  pour  sura  EX. —  17  <?ia- 
itXsmits  Ba.,  ijtaxXa--£TOLi  M.  —  18  ornips'rsr;;  omis  d.  M.  —  19  tou  omis  d.  D.,  <rru- 
Xtcu  M.,  onoXocu  BEFNXOVeBa.,  otsiXigu  AG.,  omXsou  J.,  ortXioo  LP.  —  20  Saotayo; 
DR.,  outo  <pr,<ri  M.  —  21  s^nfMOTtaaq  F.  —  22  t ov  av65ffiircv/ca[j.vcvTa  F.,  tov  natr/cvza. 
DHKR.,  Av  avBpairov  ALGPT.  —  23  omis  d.  DJR.  —  2*  ExopejoacavTs;  NVe. 

—  25  Sfxavtov  N. ,  aurct;  D  J M.  —  26  irpo<rrai;o|ASv  M.,  wpo;  Ta  satiata  P.  —  27  too 
GLP.,  to  M.  —  28  TOU  xiTa-fuiTc;  omis  d.  D.,  wu  omis  d.  LP.,  too  pour  tov  L. 

—  29  /.ai  —  £qt6. , .  D.,  ospiMvat  DJ.  —  39  raoiv  ABCEFGLMNOPVeBaTX., 
in tftsXEtv  GL.,  Emus'XXeiv  P.  —  31  euTEvaTe'pac  D.,  cuvrovBTe'pas  ABCEFGLMNO 
PVeBaTX.  —  32  tooTo’vcu;  DEHKX.,  iaoTopoo;  omis  d.  M.  —  33  irepi9r(jopi.ai  M. 

—  3*  T7.V  omis  d.  R.,  owsp  /.soxXr;  T.  —  35  GP.,  anii^o'vn?  T.  — 
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Ei  os  Txpoc  x$>  axpapta  x o  xxxxyj xx  ovxxxtp ,  p.Badxr,xx 
XBtpixg  36  vjrogaXo'v xzg  xf,  txxxyxXri  vat  x5>  37  npbg  rij  v.zpahr, 
xs/suoavTsc  v/iiv 38,  zxipov  xb  avxix£t[xevov 39  ovSs'Xxovtos, 
noifcapLev,  dig  ztpr-.xi ,  tyjv  acixixaaw.  haizip  ovv  st  40  npbg 
xii  xyxom  xb  xxxxryixx  yivrixca  ,  xxx  sxstvov  yj  xat  41  xora 
tov  xxpnbv  6  fipoyog  km^xXXixOa .  ■ 

KaXoig  oh  xvvapjxoxSivx'^j 42  twv  ootmv  tou  Y.xxxy[±xxog, 
r,  ulv  v.xxxxxaig  43  avstaSo)  '  sTitSsSsoSo)  44  os  y.x.xx  x ov  Iotio- 
xpxxziov  vo'fxov  43 .  AXX’  xoXBy  txxvxov  jxiv  Svxog  xat  Ttpoa^xxov 
x ov  Yxxxy’xxxog  ,  Xtvotg46  ypyexiov  kruoioaoig  zvu:r,Y.zXt  p.kv, 
-Xxxog  ok  p.r,  nXiov  47  t/jisov  ^  xsxxxpav  iyov at  48  SoxtvXojv, 
vSaTt  hto&poyptg  yj  49  b’Evxpxxcp.  <J>Xs'yp.atvoVTOc  os , 
XzTixoig30  xb  xxl  [xxXxxocg  51  IXxio&pxyiot. 

Rat  at  uiv  iv  ts3  jxsoo>  tou  fiox'/Jcvog  r,  32  to  xxxxyp.x, 
tyjv  xpyr,v  xov  ImSsVjxou  xaTa  tou  Y.xxxy  txxxog 33  s~t- 
SxXXb&Oxi  •  sjtyjv  54  oh  Stg  ^  T/ots  knio-rjxpg  33,  avo)  tpipuy 
x ov  s-iScoaov  ,  tva ,  ipYjatv  ,  at  36  kmppvaug  xov  xitxxxog 
xrcolxp£x'javxxi ,  xaxs?  tsXsutov  37.  XorioQxi  Ss  xat  Ssu- 
Ts'oo)  smSa'afia  38,  tyjv  xpyriv  btxolug  39  km&xXXdpsJov  km 
xb  Y.xxxyp.x ,  xat  Ta  aXXa  ojjloio)?  60  too  xpoxipa ,  rraXtv 
Ss  ei  avooSsv  Isr't  Ta  xaro) ,  xat  au Stg  nxXtvopotxBLV  km  xx 
avo>  xaxstas  xa't  outo)  xbXsjxxv  62.  tvp.p.ixpog  Ss  r,  syiyiig 
ixxa  Tcpbg  tyjv  auvataSYjatv  YjpuSv  ts  xat  outou  tou  xaa- 

Et  Ss 63  "pbg  to)  co'p'j\ixi'j>  xvyoi ,  Sta  tyjc  npaxyg  km- 
SsojatSos64  -mpiXxp&xVBiv  to  63  xxpd>[xiov  xat  d>v.onXx.xxg  xat 

36 J LPR.,  xYipi'a;  ABEVeBa.,  (mtoSoXXouts?  DLN OPVeBaX. — 37  to  omis  d. 
DHKLR.,  rf  pour  to  ABEFG  JNOPVeTX.— 38  s'x“  LP.—  39  too  avTtxstuivoa  D. 
_  40  £r„  tm'-sS;  LP.  —  *l  xai  omis  d.  PT.  —  42  oavaptijLioSs'vTOv  L. ,  <jjvafi6ai- 
aOsvTwv  P.  —  «  xaraoij  FGTX.,  /.XTaaraat;  JR.,  avisoflu  M.  —  44  i7:’Jv.a9a 
DUE.  —  «  i— 0/.?ar>v-  ovoaov  P.  —  43  )%ac.;EFGLMVeX.,  Xip-at;  P.,  Xiaveiot? N., 
Xj’.srscv  BVeBa.  —  47  ^  o<jcv  ABCEFGLMNOPTXYeBa.  —  48 

omis  d.  NVe.  —  49  ri  zai  oSuzpaTO  CNVeBa.  —  59  IfiXenrot;  M.,  ts  omis  d.  DGH 
JKLOPR.  —  5‘  u.T.Xzy.i;  M.  —  52  etn  DJR.  —  53  XfTi  xurdyaarct  imS...  G.,  Xf» 
zara-ypa  sirig...  LP.,  s*i€aXs39«  ABCEFGMTX.  —  .54  iiiMP.  _  33  Wfe 


Mais  si  la  fracture  se  trouve  a  la  partie  voisine  de  Facromion, 
on  place  le  milieu  d’une  bande  sous  l’aisselle  el  on  la  confie 
a  l’aide  qui  est  pres  de  la  tete  du  malade,  tandis  que  1’autre  aide 
tire  en  sens  oppose  l’autre  partie  de  la  fracture,  et  on  opere, 
ainsi  qu’on  l’a  dit,  l’extension.  De  meme,  si  la  fracture  est  pres 
du  coude,  on  appose  un  lien  a  la  jointure  du  bras  avec  l’avant- 
bras,  ou  bien  autour  du  poignet. 

Des  que  la  coaptation  des  os  fractures  a  eu  lieu,  on  but  cesser 
Fextension ;  mais  il  faut  placer  le  bandage  a  la  maniere  d’Hippo- 
crate.  Or  si  la  fracture  est  recente  et  sans  inflammation,  on  doit 
se  servir  de  bandes  de  toile  tres  longues  et  larges  de  trois  ou 
quatre  travers  de  doigt,  imbibees  d’eau  ou  d’oxycrat.  S’il  y  a 
de  l’inflammation,  on  se  sert  de  laine  douce  etlegere  imbibee 
d’huile. 

Si  la  fracture  est  au  milieu  du  bras,  il  faut  appliquer  le  com¬ 
mencement  de  la  bande  sur  la  fracture,  et  des  qu’on  a  fait  deux 
ou  trois  tours,  il  faut  porter  la  bande  sur  la  partie  superieure, 
afin,  dit-il,  que  Fafflux  du  sang  soit  arrete ;  puis  on  la  finit  dans 
cette  partie.  11  faut  ensuite  appliquer  de  meme  sur  la  fracture  le 
commencement  d’une  seconde  bande  et  agir  comme  pour  la 
premiere,  en  amenant  celle-la  de  haut  en  bas;  puis  on  retourne 
dejioiLveau  vers  la  partie  superieure,  et  on  termine  ainsi.  La 
constriction  doit  etre  mesuree  tant  suivant  notre  sensation  que 
selon  celle  du  malade. 

Mais  si  la  fracture  a  lieu  pres  de  Facromion,  on  envelpppe 
avec  la  premiere  bande  Facromion,  les  omoplates  et  le  sternum, 
de  maniere  a  composer  le  bandage  qu’on  appelle  geranis  * 

FGLMP.,  cpsost  I.P.—  56<  ewtppmjM.  — -Wtsasut*™  ABCEFJMNOVeBaTX., 

TeXrara  G  LP.,  ypxazoflat  M.  —  58  im S'egu.w  irs&.tv  xai  avtoOev  72.  y. rry  ap/_. . 
LP.  —  59  oactav  D. —  60  N  omet  depuis  i-tSaXXcu.svcv  jusqu’a  ou.o ia;  inclusiv.  — 
61  xal  pour  S'i  LP.,  cacta?  pour  dcvaflsv  C. —  62  teas'jtcctoj  ABCEFGJLMNOPVe 
BaTX.,  OTU.U.E7SC-;  M.  —  63  tk  Si  Ba.,  ei  Si  /.1).  E.,  el  -pi;  GLP.  —  64  iraoStouiSot 
ABCEFG  JLNOPVeBaT.,  -EptXotu.gavovTa  ABCEFGJLMNOPVeBaTX. — 63  to 

*  Conf.  Galien,  lib.  De  fasciis,  n.  74. 
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^Tzpvov ,  xxjxz  tyjv  -jzpxvtdx  Izyopiv^v  sjrtSserrv  ‘/zvzxGxc , 
0£«  OS  66  T7J?  OZVxipX.q  C/./pl  XOV  X.yXX)V0q  Z~CVZ!J.Zx9xC,  Tiukiv- 
bpopzcv  xz  zxzcOzv  ZTZC  XX  vnzpy.zcp.zvx,  Gvpr.zp l IxpVXVOVXU  67 
~5  cocpapcx)  xxg  x)poTkxxx.q  xz  y.xl  xb  axipvov  68,  Tx.px.nlrr 
Gcaq  x-q  r.p'itxp  ZT.idz-7u.toi  69 . 

Er  5s  71,50;  xx>  xyxxvc  xb  y.xxxypx  yiyovz,  y.xc  xbv 70 
nriyvv  avvz-idz7!j.ziv  71  (pvlx.xxou.ivov  xov  zyyavcov  72  cyjijpx- 
~og.  UxpxTtlriXicoq  os  y.x~l  xx>v  xllav  y.x>lx)v  73  olov  ~rtyzo)V, 
pripav,  xVYjpcov.  Tlx.px  uipog  yj  y.xl  Ttlrj&c'ov  xpOpov  y.xc  oity. 
zv  pica  xx>  v.dlo)  xov  74  v.xxxy  pxxog  vnxpyovxog,  y.xc  xx  75 
PZXX  XO  XpQpoV  76  (jVVZTZcdziV .  » 

Or'  pzv  ovv 77  vzxxzpoc  pzxx  xrtv  incdzccv  ocvxcv.x  y.xc  78 
xovg  vxpGrjy.xg  ztcSx.IIovxcv,  vizzp  xov  xvvzyzxQx.c  xo  ayr,px 
Trig  xx.xxpxc'jzxq,  zTcxcpqyovxzg  79  xzvxovg  r.pbg  xrtv  gvvxc- 
xQrixcv  y.xc  xbv  80  kx  -big  olzy povijg  o-jy.ov  81 .  Or' 5s  naXxcot 
pzxx  TT)v  iSdo'prjv  ztMxJJ.ov  82  xovg  vxpQrtyx.q  •  caxg  yx.p  83 
zv  xx.vxx.cg  T.xpxy.px.(7xo-(\q  84  TYjg  cplzypovri g  Xzr.xbxzpov  xb 
y.O)lov  ycvzxxc. 

Avzcv  5s  xzlzvzc  85  5ra  xpccov  xovg  ittedixpovg  l~T.oypx.xrig, 
oizag  pri  xxxcg  xcg 86  yevoexo  prjxz  y.cvrtxcg 87  dcriGrig  xxztx- 
zQivxc  88  xrp  popex),  pbxz.  incnliov 89  err  dcxttvoxc  yalvocvxo 90 
xov  aQxaxvxog  zxxnpcyQxc  xxxxxb  v.xxxr/px  91  5r’  xg  ov  pdvov 
x.xx)dx>g  yvxxSxc  xvpSx.cvzc  xccrcv,  xllx  y.xc  dcx§px>9ivxog 99 
vno  xijg  xx>v  iyapav  dpcpvrtixoq  sv tors 93  xov  dippxxog  zlxcoxcv  94 
yzyzvrjxGxc.  Rxxorvxlzcv  ovv  vdxxog  95  zvxpxxov  xoxovxov  oaov 


omis  d.  B. —  66  $-.4.  te  FGJMNOVeBa.  —  67  oufi-EpiXscftSavovTi  R.,  te  tS> 
ABCEFGJLTXNOPVeBa.  —  68  <rr spv*  DR.  —  69  LP.  — 

7°TT,v  M.  —  71 irpo^trpieiv  M.,  cuv<5WsTv  CDEFHKRT.  —  «  d-yWcu  ERVeBa., 
oiTav-ct)  ABCGLMOPT.  — 73  GLP.,  ofovomisd.  GLP. —  ~4  to  <a;  pour too 

H.,  aa-a^arc;  omisd.  M.  — 75  -ra  omis  d.  ABCEFGLMNOPVeBaTX.  —  78  «5 
5p8pcuv  T.';  TO  omis  d.  C.,  ap6pov  C.,  ouvernd'eapUtv  EX.  — 77  vouv  L.,  c5v  omis  d.  D. 
—  78  xat  omis  d.  EX.  —  78  Iwurouffovris  t>.  —  80  tov  omis  d.  R.,  ix.  omis  d. 
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puis  on  descend  avec  la  seconde  bande  jusqu’au  coude,  et  on 
remonte  de  la  sur  les  parties  deja  liees  en  comprenant  dans 
le  bandage,  en  meme  temps  que  l’acromion,  les  omoplates  et  le 
sternum,  de  meme  qu’on  l’a  fait  avec  la  premiere  bande. 

Si  la  fracture  a  lieu  pres  du  coude,  il  faut  Her  le  coude  en  lui 
eonservant  la  disposition  angulaire.  On  agit  de  meme  pour  les 
autres  membres  tels  que  les  avant-bras,  les  jambes  et  les 
cuisses.  Si  la  fracture  exisie  vers  une  extremite  ou  pres  d’une 
articulation  et  non  dans  le  milieu  du  membre,  il  faut  Her  le 
membre  en  meme  temps  que  rarticulation. » 

Les  modernes,  aussitot  apres  la  ligature,  appliquent  des 
attelles  pour  maintenir  la  coaptation  des  fragments,  et  ils  les 
serrent  en  suivant  la  sensation  ,  et  aussi  en  raison  de  la  tume¬ 
faction  inflammatoire.  Mais  les  anciens  placaient  les  attelles  au 
bout  d’une  semaine.  G’est  en  effet  pendant  cet  espace  de  temps 
que  rinflammation  decroit  et  que  le  membre  devient  plus 
petit. 

Hippocrate  prescrit  de  defaire  le  bandage  le  troisieme  jour, 
de  peur  qu’il  ne  survienne  quelque  tension  ou  un  derange¬ 
ment  fortuit  dans  la  partie  ligaturee,  et  afin  que  les  exhalations 
qui  se  fixent  d’abord  a  I’endroit  fracture  ne  soient  pas  longtemps 
arrelees ,  causes  par  lesquelles  il  arrive  non-seulement  que 
quelques  malades  eprouvent  des  demangeaisons  penibles,  mais 
encore  parfois  que  des  ulceres  se  forment  sur  la  peau  qui  se 
trouve  rongee  par  l’acrete  des  humeurs.  11  faut  done  bassiner 
avec  de  Fean  temperee  autant  qu’il  est  necessaire  pour  faire 

—  S3  sr,M  Ti?  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.  —  siiiaira;  BOP.  — 

® xcXe*je» BG  JLOP.,  Siz  Tf’Tf.c E.  —  86  tec  omis  d.  AT.,  e-j-y t-yvc ito  DRK.,  i~'.~ 
votro  H.  —  ^  xstvr.ot;  M.,  jwwkj  Cornarius;  aXorSc  Ba.,  aXr,6ti;  ABCFGJLM 
NOPVeT.,  irfia ;  EX.  —  88  <t/.s-*g6svto;  tbv  ttc^GLP.  —  89  emiAs wv  HKR., 
sVt  irletcv  J.,  T.  Siasneh  LP.  —  90  xaTaXuoivTO  GLP.  —  91  iarcplyfai  y-ara-jaaTOj 
ABCEFG JLMNOPVeBaT. ,  iongiyficu  v.t-i^u.n-1.  X.,  Si’  *;  omis  d.  G.  — 
92  i'i*§p&>8sVrs;  GLP.,  <tia§fa-£svTc;  N." —  99  Si  tou  M.  —  9*  Oxest;  GLP.,  IWk 
M.,  -fEvscSai  M.,  ?«3  S£pu.a. tc;  sXxovts;  Djckoiv  .  X.  —  95  3 S art  R.,  axsarou  X. 
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fitavov  96  hit  97  ^ia.cpopriza.i  zovg  iy&paq.  Met?  os  tyjv  ISBo'aijv 
oii  nlztOVOiV  /jCfl  98  Xu££V,  -flTTOV  99  yppCoVZOiV  ZO)V  pOplQV  100 
anov.pvjziv  iySipaq,  alloc  Y.ai  rj  napaaiq  dpsivav  omen  101 
yivzzai. 

T ovq  Bs  va.p9riY.ag  h ztiallsiv  Be? 102  to'vBe  tov  zpdnov  •  os? 
o-7rXrjvo:g  zpinzvyovq 103  klaio&payziq  to?;  104  znidzopoiq  km- 
Gdllsiv  10S  ‘  si  fJtiv  106  bpalbv  zt r\  Yaza  ndyoq  zb  xwXov, 
bpoicoq  *  ££  os  avdpalov  107 ,  tvj  t<5v  Y.oilozzpcov  pzpcov  Bek 
twv  anlrivav  kxizlripCdGSi  108  iaonayjq  zb  pzpoq  npoq  tyjv  109 
tmv  vapOriYav  zmSolriv  zpyaadpzBa.  Eiza  pzzpbqii0  kpia  % 
azvnzia  111  zovq  vap9riYaq  nzpizilriaavzzq ,  zniSalovpczv  112 
nspilq  zov  aaza.yp.azoq  per)  zlazzov  rj  BoxtuXov  cmiypvzaq  113 
an’  aXX^Xwv,  acpiyyovzzq  Yard  zb  ouppzzpov ,  ovlazzopjz - 
voi  114  '/«ta  to  zyyapovv  113  to  nlrjcnd^ziv  apOpco  116  zovq 
va.p9riY.aq ,  xae  pahaza  Yaza  to  117  evBov  tyj;  xappeia;  pi¬ 
poq  118  •  IXxyj  yap  iv  axjzoiq 119  iviote  Y.ai  vzvpiYaq  zpydZovza.i 
olzy  povaq.  Alla  Be?  Yaz’  ZYZiva  ppayyzipovq  120  ocuzovq  Aval, 
ohanzp  ovv 121  yoi  iayypozzpovq  I©’  a  pipri  122  Yvpzovzai  zb 
Yaz  ay  pa. 

Bilziov  Be  v.ai  z5>  9d>poaa  avvznidzcrpzTv 123  tov  fipayjova 
pzzpiaq,  vnzp  zov  124  Y.ivovpzvov  oevzov ,  •  to  ayripa  pri  125 
napazpinuv.  Ee  Bs  ttgte  alzypovri  yzvr-.a.i 126  ( zavztiV  Szyivco- 
cr/.opzv  ZY  T£  TOU  7t£/3£§  by  YOU  Y.ai  ZpZvSoVq ,  Y.ai  ZOV  "oil) 

pallov  vvv  127  yj  npazov  acpiyyzaOai  128  to  xoXov),  ^  xal 
oiazzpaof,  129  to  Ya.zza.ybq,  ri,  si  130  xa'f  /xyjBsv  toutmv,  «XXa 

—  96  ixavo?  Ve.  —  97  S-!  pour  sari  LP. ,  iJiaoof eToftai  DR.  —  98  <5et  xptetv  pour  xp* 

XtietvD.—  99  to;  av  jiwtsTt  pour  tittcv  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.,  xpDoovjav  D.— 
>«•  twvu.sowv  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.,  sxxptvewEX. — 101  efc« omis d.  D.— 102  £* 
B.  —  103  Tpixowruxoos  DHKR.,  rptirTuxtcu;  M. ;  Tpwrruxcu;  omis  d.  GLP.,  EXttteSpa- 
~/v.i  L.  —  104  £-!  Tot;  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.  —  103  mpt&cXXew  ABCEF  JMNO 
VeBaTX.  —  i0«  si  psv  cuv  EFNVeBa.,  si  ptw  uoXXgv  £tr,  R.  -  797  avaptstXitt  R. 

—  108  ejmtXt, facet;  LP.,  iot-ax^s  A.  —  109  tt.o  omis  d.  D.  —  110  ftsTptto  HR.  — 

111  urttwria  BAOT. ,  otu— to  LCFG.,  tTT'jTT'jw  J.,  GT'jtTTTito  DEHK.RX.  —  112eretS«- 
Xaptsv  ABCEFGJLMNOPVeBaX.  —  113  EX.,  i-’  omis  d.  ABCEFG 
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evacuer  les  humeurs.  Apres  une  semaine,  on  doit  mettre  plus 
d’intervalle  pour  defaire  la  ligature ;  attendu  que  les  parties  ont 
moins  d’humeurs  a  evacuer,  et  aussi  parce  que  le  cal  se  forme 
mieux  ainsi. 

Au  reste,  les  attelles  doivent  etre  placees  de  cette  fagon  :  il 
taut  appliquer  sur  les  bandes  des  compresses  pliees  en  trois  et. 
imbibees  d’huile ;  si  le  membre  est  partout  egalement  gros,  on 
les  met  d’une  maniere  egale ;  s’il  est  inegalement  epais,  on 
remplit  les  parties  creuses  avee  des  linges,  afin  d’avoir  des 
surfaces  egales  et  planes  pour  la  pose  des  attelles.  Ensuite,  ayant 
entoure  les  attelles  d’une  quantite  convenable  de  laine  ou 
d’etoupe,  nous  les  placons  tout  autour  de  la  fracture  a  une 
distance  d’au  moins  un  doigt  les  unes  des  autres,  serrant  mo- 
derement  et  nous  gardant  autant  que  possible  d’approcher  les 
attelles  de  l’articulation,  et  surtout  de  la  partie  interne  de  sa. 
courbure ;  car  dans  ces  regions  elles  produisent  quelquefois  des 
uleeres  et  des  inflammations  des  nerfs.  Aussi  faut-il  que  dans 
cet  endroit  elles  soient  plus  courtes,  comme  aussi  elles  doivent 
etre  plus  fortes  sur  la  convexite  de  la  fracture. 

II  est  mieux  de  lier  moderement  le  bras  au  thorax,  afin  que 
le  malade  dans  ses  mouvements  ne  fasse  pas  devier  la  disposi¬ 
tion  des  parties.  Mais  si  par  hasard  il  survient  de  l’inflammation, 
et  nous  le  reconnaitrons  par  la  tumefaction  et  par  la  rougeur 
des  parties,  et  parce  que  le  membre  est  alors  beaucoup  plus 
serre  qu’auparavant ;  ou  bien  si  les  fragments  ne  sont  plus  en 
rajDport,  ou  si,  aucun  de  ces  phenomenes  ne  se  montrant,  les 

OPYe.  —  116  ipibuM  pour  ap9p»N.  —  117  -4  DKfKR.  —  *'8  ueot;  DHKR.  — 
119  a'i™  AT.,  iaaToi;  D.  —  120  ABEGJLMNOPVeBaTX.  —  >2«  o5v 
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yxvvoi  oxvugiv  131 ,  vj  ipsixXiv  G^tjitzdzspoi  13i  zov  osovzog 
01  STiCOSGfLOC  ,  IvGOWra.  133  5s?  TYJV  S7TtSs<7tV  STZ&lOpOovoSoa. 
Awxx£xl((j9/xt  <$i  yjrri  134  tov  y.xuyovzx  v irztov  im  zov  gzo- 
\xxyov  TyJV  '/Jtpx  iyovzx.  T5  os  fipxytGVt  vnxuyjviov  13s, 
U7 ioSsSX^cSoj  ptaXaxov  tyov  v®  ixvzb  136  (Sepfix  ya.pt*  zov 
zxg  imppolxg  tmv  km&poyav  ozysoOxi.  ~Eru£psylo6a  137 
xx9’  -qxlpxEJ  sXat'o)  6s, ppfp  v.xi  txxhozx  <pXs yfJLGvrjg  ovG-pg. 
Rat  ■zpsfs<j6to  Xsnz&g  138  (lev  vara  zov  zvjg  cplsypoVYig  vxt- 
pov  139,  vzzepov  os  GV(i[iezpcog  Tipog  zrtv  zov  Titopov  ysvsatv. 
Upe(ie(za  140  rs  fxs ypi  Tzapaaeag. 

Ylapovzxi  §s  6  fipxytav  xat  ri  vvnar,  Tzspi  zsooxpxY.oozrfj 
-ti(iepocv,  (iz6'  yjv  \vamzx.  141  vxi  Xovzpa  yp-ooxjisvov  142 
dmo6zpxnsvstv  zxig  vxzxy(ixzivxlg  iu.zlx.Gzpoig  143  r.poGv\vzi. 
Ovzog  6  zpoizog  zov  yzipiG[j.ov  144  Tract  zoig  x/Xoig  oyzobv 
'zoig  vxzzxrjoGt  twv  xwXaov  145  xp\xoCsi. 
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0  2  nriyyg  xat  rj  3  xspig  r.ozi  fizv  x(iya  vxzx  zb  xvzb  4 
VXZXGjVOZXl  ,  7TOTS  os 5  Oxzspov  U.OVOV,  vjzoi  VXZX  [IZGOV,  r, 
tmox  (ispog  Tipog  zS>  ayyavc  ,  vj  xxpn$>.  Hxvzav  tiiv  guv 
yzipov 6  to  di(ifOi  xara  to  xvzb  7  vx.zzx:jrtvx.i ,  (izzx  zovzo 

*  ‘Brtyjzw  ABDGLNOPVeBaT.,  scat  xz pxtfav  T. — ^  r,  R.  —  3  6  M.  —  4  xz~f 
«0to  ABCFJMNOPVeBaT  ,  x*t’  olM  GLP.,  x*r»  oyrby  R.,  ^Tapyvrat  M.  — 


DU  CUBITUS  ET  DU  RADIUS. 


m 


baudes  paraissent  plus  relachces  ou  plus  serrees  qu’elles  ne 
doivent  etre ;  dans  tous  ces  cas,  il  faut  defaire  la  ligature  pour 
obvier  a  ces  accidents.  On  doit  faire  coucher  le  malade  sur  le 
dos,  et  il  aura  la  main  posee  sur  l’epigastre.  On  met  sous  son 
bras  un  coussin  bien  doux,  et  au-dessous,  un  cuir  destine  a  re- 
cevoir  et  a  faire  ecouler  le  liquide  des  lotions.  On  arrose  tous 
les  jours  avec  de  l’huile  chaude,  surtout  s’il  v  a  inflammation. 
La  nourriture  doit  etre  legere  pendant  le  temps  de  l’inflamma- 
tion,  mais  ensuite  suffisante  pour  la  formation  du  cal.  Le  repos 
doit  etre  garde  jusqu’a  la  consolidation. 

Or  le  bras  et  la  jambe  sont  eonsolides  vers  le  quarantieme 
jour,  apres  lequel  il  convient  de  delier  le  malade,  de  lui  faire 
prendre  un  bain  et  de  le  traiter  a  l’aide  des  emplatres  propres 
aux  fractures.  Cette  maniere  d’agir  convient  a  presque  toutes 
les  autres  fractures  des  membres. 

d.  M.,  TOV  omis  d.  LP.  —  >39  y.x'.ot,  LP.  —  140  jpfmrt  P.,  re  omis  d.  A.  — 
141  Xuaavrs;  EN.  —  u2  ^ipzjievci  E  J.,  BsfaxE’jsw  DR.,  {iircSspascust*  X.  —  143  iu.- 
itXsearjc;  D.  —  144  xupxtpyunuSi  DHJKR.,  zjiy.soiiT[t.eO  N.,  y.*!  rriat  J.,  rraai  xxi  tci; 

DHKR.  —  >«to J.,  R. 


CHAP1TRE  C. 

DU  CUBITUS  ET  DC  RADIUS. 

Tantot  le  cubitus  et  le  radius  sont  tous  les  deux  en  meme 
temps  fractures,  tantot  un  seul  de  ces  os  est  easse.  La  fracture 
a  lieu,,  soit  au  milieu  de  ces  os,  soit  a  une  extremite  pres  du 
coude  ou  pres  du  poignet.  La  plus  grave  de  toutes  est  celle  des 
deux  os  en  meme  temps ;  apres  celle-ci,  c’est  celle  du  cubitus 

4  omis  d.  R.,  xzrsrw  LP.  —  6  xslpov  ov  M.,  :5  BNOVe.  —  '  Jtat’  a-j-ro  ABCEF 
GJLMNOPTVeBaX.,  xx-x-fictn  ABEFGJLOTX. ,  P.;  R.  ometdepuis  f.n t 


422 


nEPI  IIHXEfiS  KAI  K.EPKIAOS. 


Ss  tov  mj^uy  fj iovov.  Evcazozspa8  5s  navzav  sot'iv  h  yzp- 
5<t;9  Y.uzayvvpJ»n  •  sc  yap  xa't  pst^av  egz'i  zov  nnypug,  «XX’ 
sxstvov  avzb'j  vmysipsvov  s/st  x.a't  b/ovvza  10  ccbzriv. 

kXX’  si  pev  to  sts/sov  /xo'vov  xXaoSstiq,  ^az'  brsivo  11  /x«- 
Xtcrra  5s?  7ioisto0at  tt)V  xazazaGiv  12  iajj&pozipaa/  '  si  5s 
a'fJLOA) ,  ipohg  5s?  xararsivstv,  Ir7ynp.az1ap.ivvg  an?  XBlP°$ 
y.azd  zb  iyydvtov  13  ayjnpa,  wots  tov  psv  ccmyztpa  navzav 
sivat  Toiv  5axTuXo>v  u^yjXots/oov  ,  tov  5s  ptypo'j  SoxtuXov 
octovtov  zansivozspov  14  '  ovra  7  a/?  av  GvpSatn  lo  *«t  tov 
jrnyvv  umysiaOat  tSj  xs/3xt5t. 

Et  5s  xat  svzovazipag  16  Ss^oot  tyjs  xazazaasag  17 ,  afiyo- 
ts/3mv  pakiGza  xXaoSsvtcov,  pn  p ovov  Tate  yspaiv  alia  xat 
5ta  P/jo/uv  18  notsiGOat  znv  v.azdzaGtv 19,  w;  sv  t<3  fts/ot  ffya- 
yjovcg  iipnzai.  Rat  TzaGcai  20  5s  tyjv  sm5sot'v  ts  21  xat  rqv 
aXXvjv  axoXouStav  ap.a  tyj  twv  va/o^xav  stiicoX^  x«t’  £xs?va 
npocxziov  dypi  napaGsag. 

Tlapovzat  5s  zd  izspi  zbv  22  Tnjyvv  sv  npspaig  a>g  zd  JroXXa 
zpidxovz'a.  Rat  77  dv.dOsaig  5s  ofxota  zrj  tou  xazzayozog 23 
s<7T«  fipayJo'Jog,  -Xyjv  tmv  24  vno&ockXopevcdV  outm  25. 

z*tsc  fiiocv  jusqu'a  x.xziarpfyoLi  inclusiv.  —  8  Eairarspa  LP.  —  9  aepxi?  LP.  — 
to  avs'xovTa  D.,  ivcXcuvTa  HKR.,  xovtoxouvraM.  —  44  exsTvcv  BCJNOV-e.,  <51  pi. 
Xiaroc  D.  —  11  xxTaoraow  FKMPRX.  —  48  fyewvtev  NPX.,  xar’  airo  to  1-^...“  T. 
— 14  OT  omettent  depuis  toy  <5s  puxpbv  jusqu'a  T-iorstvoTEpcv  inclusiv.  — 15  cvtb  -jap 
otv  xai  TOV  orir/jjv  mifE&r/rerai  uoroxEtoiSa:  ABCEFG  JLNOPTVeBaX.,  saSi-oETaiA. — 
46  ivovaTspa?  G.  —  «  xaT*®T*<jeco;  CDGJLNOPRVeX. ;  M.  omet  depuis  outb  Tap 
av  cuuSair,  jusqu’a  iu.epoT£p«v  inclusiv.  —  18  ppbvov  P.  —  49  xaTaoraotv  DFGJLN 
OPRVeX.  —  20  oraaiv  LP.,  iraaoc  N.,  ,51  omis  d.  T.  —  24  te  omis  d.  LP.  — 
22  tw  C.  —  23  xaTO-jEYTOs  ABEFG  JLNOPVeBaT.,  xaTEa^svTc;  CMX.  —  24  ruv 
omis  d.  F.  —  25  ocut&v  LMP. 

*  Le  sens  que  je  donne  k  cette  phrase  est  bien  evidemment  celni  qui  resuite  du 
texte  des  deux  editions  imprimees  et  de  tous  les  manuscrits.  Cependant  Dalechamps 
et  d’autres  commentateurs  ont  pris  sur  eux  de  faire  dire  ici  a  1’auteur  preeisement 
le  contraire,  traduisant  si  yap  xai  u.sZm  iari,  l'un  par  :  est  enim  minor  cubito, 
ac,  etc.,  etc.;  l’autre  par  :  si  quidern  major  cubito  non  est,  etc.,  etc.  Et,  en  effet, 
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DU  CUBITUS  ET  DU  RADIUS. 

seul.  De  toutes  la  plus  aisee  a  guerir  est  la  fracture  du  radius. 
En  elfet,  quoiqu’il  soit  plus  volumineux  que  le  cubitus,  nean- 
moins  il  repose  sur  celui-ci  et  il  est  soutenu  par  lui  *. 

Or  si  l’un  deux  seulement  est  fracture,  c’est  sur  celui-la  qu’il 
faut  faire  l’extension  la  plus  forte.  Si  ce  sont  les  deux,  il  faut 
faire  une  extension  egale,  apres  avoir  donne  a  la  main  une  dis¬ 
position  angulaire,  de  telle  sorte  que  le  pouce  soit  le  plus  eleve 
des  doigts,  et  que  le  petit  doigt  soit  le  plus  bas  de  tous  :  c’est 
dans  cetle  position,  en  effet,  que  le  cubitus  se  trouve  place 
sous  le  radius. 

Mais  s’il  est  besoin  d’une  extension  plus  forte,  surtout  quand 
les  deux  os  sont  casses,  il  ne  faut  plus  faire  cette  extension  seule¬ 
ment  avec  les  mains,  mais  avec  des  lanieres,  comme  on  1’a  dit 
au  chapitre  du  bras.  On  doit  aussi  employer  pour  cette  fracture 
tout  le  systeme  de  bandage  avec  les  autres  moyens,  ainsi  que 
l’apposition  des  attelles  jusqu’a  consolidation. 

Or  les  fractures  de  l’avant-bras  se  eonsolident  le  plus  souvent 
en  trente  jours.  On  le  dispose  de  la  meme  maniere  que  le  bras 
fracture,  a  l’exception  des  objets  que  Ton  place  sous  celui-ci. 

il  est  certain,  d’une  part,  que  le  cubitns  est  plus  long  que  le  radius;  d’autre  part, 
que  la  somme  des  diamfctres  r^unis  de  ces  deux  os  est  a  peu  pres  la  mf-me;  d’ou 
il  resulte  qu’il  n’est  pas  exact  de  dire  que  le  radius  est  plus  considerable  que  le 
cubitus.  Pourtant  Hippocrate  (lib.  De  fraeturis,  cap.  4,  edit,  de  M.  Littre),  d’ac- 
cord  avec  Paul  d’Egine,  dit  :  m  zb  ava>  ■osrecv  Tsrfraasvsv  et„  zz-.r.ip  -ayOrspov  io\, 
x.  z.  X.,  ft  si  l’os  superieur  (le  radius )  est  fracture,  bien  qu’il  soit  le  plus  gros,  »  con- 
siderant,  lui  aussi,  le  radius  comme  plus  gros  que  le  cubitus.  Je  n’ai  point  voulu 
imiter  les  commentateurs  de  Paul,  en  faisant  dire  k  mon  auteur  le  contraire  de  ce 
qu’il  dit.  Je  crois  qu'ici  Paul  d’Egine,  comme  Hippocrate,  n’a  voulu  considerer  que 
la  partie  du  radius  qui  de  beaucoup  est  la  plus  sujette  a  fracture ,  c’est-a-dire  la 
portion  inferieure  de  cet  os,  laquelle  est  en  effet  notablement  plus  grosse  que  la 
partie  correspondante  du  cubitus.  De  cette  maniere,  les  expressions  asKwv  de  Paul, 
et  irax’Jvspov  d’Hippocrate,  se  trouvent  exactes;  ce  qui  n’a  pas  lieu  si  l’on  vent  rap- 
porter  ces  expressions  a  la  totality  de  l’os. 
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T1F.PI  AKPAI  XEIPG2  KAl  TON  AYTHI  AAKTYAOX. 


PA'. 

nEPI  AKPA2  XEIPG2  ‘  KAI  TON  ATTH2  AAKTYAt®. 

Tx  zov  y.xpxov  yx\  uszxYXpnicv  y.xx  tmv  kv  SoocruXotg 
amzxXcSav  hazy. 2  ynxB'Jx  y.xx  crrlpar'/y'J)<$n3  ovazi  ycYo’pLsvx 
9Xxzxx  4  uiv  tag  zx  z oXXa,  Y.xzxyvvzxi  3  os  <sncc9ta$.  K«5s- 
5/jeou  tge'vuv  ka/Ytp-o'.ziap.i'Jov  zov  Yxpvovzog  I©’  utJnjXoTH/sou 
titypo y,  zpoxzxxxsvj  6  £-'e  orppov  zcvog  oaxXcv  zpyvij 7  tyjv 
yslpx  ziQtvxt,  V-xx  zsivopJvm  ot’  vnripitav  tmv  8  y.xzzxr]dzo>y, 
zoic  o’j©’[ 9  oxY.zA.ag  xvzx  ftixzXxzzstv,  xyzvysxpi  y.xx  Xi/kvjo. 
ri.<50©-inj£©a£V^  10  os  ty;  kzioiasi  11  ypijzQxx  y.x.9'  Sv  12  cy 
avpAxhv.  Y.xipov  o  olsypcvri  •  oix  yxp  zr,v  yx>JVozt)zz  px- 
otoK  hi'  xvz'jYJ  13  o  ZASovxaphg  zov  zupov  7  cjzzxx  . 

Et’  oh  avzjzxjxg  rj  oxy~vlog  xzkag  v.x.zsxrjim  14,  si  ph  0 
pjyxg  zs  y.xx  xvztyzip  zpoaxr-/ opsvopsvog  eeyj  15 ,  pszx.  zr^j 
kzizr$six»  krudzavj  y.xx  zx>  16  9hx.pi  xvz'ov  ©uv&tegv  vzlp  zov 
■opspsh  ■  si  oh  ztg  zi 5v  aXXwv,  si  fJtiv  Ir/ocjog  rj  ptY.phg ,  t<5 
ttAtjceov  17  ai)'J0satxs(z9'j)  •  he’  Sh  "Eg  tmv  asacov  18,  ©ctig  "as’ 
b/.xzspx  77  xat  r.xvzxg  19  kzigr,g  x.u.x  avvozziov .  BhXteov  7 75 

1  x«?'3v...  aiTiv  C.  —  2  »;  toc  LP.  —  *  Guoa-rp^  JN VeBaT.,  M  » 

oopa-poljv;  R.,  D.,  r7r,5a-'«(5'r,  LP..  A.,  <ripa'jT«5'r,  BCEOX., 

•jsvopisva  BCEFGJLMNOPVeBaT.,  •jswuu.sv*.  A.  —  4  flAsk-rs-rat  DHKR.,  pi, 

i<TTi  ncXXa  T.  _ 5  x*Ta~UMT*'.  LP.  —  6  wpooraow  D. ;  LMP.  omeltent  wpocT««;<ret» 

im  Auppcu;  EX.  omettent  =-!  <ftoPcu.  —  7  sawr.  ABCFLMTBa.,  spiv  t,  NOVe., 
rami  i  JPR.,  arpwl  DX.,  Tr.v  imona*  yvoo.  EX.  Le  sens  donne  a  ce  passage  par 
Guinter  d’Andernaeh  s’&oigne  tenement  du  mien,  que  je  ne  puis  me  dispenser  de 
transcrire  ici  sa  traduction  :  «  JEgroigitur  ( dit-il )  in  alto  sedili  collocato,  medicns 
»  in  altero  quodam  tequali  adversus  sedebit,  priusquam  manum  imponat.  »  — 8  tmv 
omis  d.  D.,  zxTzaycMv  FPT.  —  9  Suai  omis  d.  P.,  aura  omis  d.  M.  —  10 upo- 
■xz7-.Kw.in  ABCEFGLMNOXVeBaT. ,  wposuousVp  J.,  Mre£a%twv  P. ,  Sv. 
pour  Si  BCFGJLNOPVeT.  —  11  imSr.az -.  AM  NT.  —  12  v-iX'  w  R.  Ce  passage, 
tel  qu’il  est  dans  tous  les  manuscrits  et  dans  les  Editions  imprimees,  donne  nn  sens 
quiest  non-seulement  anti-chirurgical,  mais  encore  contraire  au  precepte  general 
des  anciens,  donne  pr^cedemment  par  notre  auteur  au  chap.  99;  aussi  ai-jecru 


DF.  LA  MAIN  FT  DES  DOIGTS. 
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CHAPITRE  Ch 

DE  LA  MAIN  ET  DES  DOIGTS. 

Les  os  du  carpe ,  du  metacarpe  et  des  phalanges  des  doigts, 
etant  de  leur  nature  spongieux  et  celluleux,  sont  souvent  con- 
tusionnes,  mais  rarement  fractures.  Le  malade  avant  done  ete 
place  sur  un  siege  eleve,  on  lui  ordonne  de  poser  sa  main  en 
pronation  sur  une  planche  unie :  puis,  faisant  tirer  par  un  aide  les 
parties  fracturees,  on  les  replace  a  l’aide  de  deux  doigts,  le 
pouce  et  l’index.  On  doit  faire  la  ligature  serree  a  1’epoque  ou  il 
ne  survient  point  d’inflammation ;  car,  en  raison  de  la  porosite 
de  ces  os,  le  cal  v  devient  facilement  volumineux. 

Mais  lorsqu’une  phalange  ou  un  doigt  est  affecte  de  fracture 
simple,  si  c’est  le  grand  doigt  qu’on  appelle  aussi  le  pouce,  apres 
une  ligature  convenable  on  doit  l’attaeher  lui-meme  avec  l’e- 
minence  thenar  pour  qu’il  ne  puisse  pas  faire  de  mouvement : 
si  c’est  un  des  autres,  1 ’index  ou  le  petit,  il  faut  le  lier  avec  son 
voisin  :  si  c’est  un  de  ceux  du  milieu,  avec  celui  de  chaque  cote, 
ou  bien  les  lier  tous  ensemble  par  ordre.  En  effet,  les  doigts 


devoir  deroger  ici  a  la  loi  que  je  me  suis  imposee,  en  ajoutant  une  negation  au 
texte.  Dalechamps  a  fait  la  meme  chose.  Quant  a  Guinter  d’Andernach,  voici 
comment  il  a  traduit  cet  endroit  :  «  Tensis  per  ministrum  iis  qua  fracta  sunt, 
»  duobus  digitis  ipsa  conformabit,  pollice  et  indice  digito,  prius  compressa.  Deliga- 
»  tura  utetur  quo  tempore  urget  inflammatio.  »  Mais  cette  version  n'est  4vrdem- 
ment  pas  conforme  au  texte,  et  en  outre  le  sens  qu’elle  doune  ne  r£sout  pas  la  diffi¬ 
cult^.  Cornarius,  de  son  cdte,  a  traduit  littlralement  le  texte  grecsanss’embarrasser 
du  contre-sens  chirurgical.  Pour  moi,  au  lieu  du  texte  de  tous  les  manuscrits,  xx6’ 
ov  jssaujigawsi,  j’ai  mis xa6’  ov  ou  aufoSatvst,  comme  Dalechamps.  —  13 so au tt.v  D. , 
aurov  R.  —  13 xaiaf Eiri  ABCEFG JXLNOPVe Ba T . ,  xara-jr,  M.  —  15  ear t  M.  — 
*6  im$ £aiv  to  xara  dsvscpt  ABa. ,  enWsatv  xxro  8svap  t  BCGJMN. ,  sssuJsatv  xav&>6sv  ass'. 
LOVe.,  snW'satv  xsctoS’  asst  FG.,  xxtoSsv  aipsi  PT.  —  17  to  srapairXnaiov  GLP-, 
auvAsaau  DR.,  auv^sp-stoSto  F.,  auv^sajastTO  P.  —  18  to  astro  Toirap’  IxarspovD., 
rpW  srap’  ixarspa  P.,  to  isas’  sxaTe'jro  HK.,  to ssap’  sxarsssv  R.  —  19 sravTOsFGL 
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ni-pi  mhpot. 


riptfiovGtv  "mt.zo  d  y.a't  vxpQnii  20  ffyvsSs'Svjffov  ot  xaTsa- 
M>’  VeBa.  —  »va?«7;xt  J.,vaodi£P.,  ttomis  d.  T.  —  21  xa-a^^TE;  ABCFGJTI.N 


PB'. 

I1EPI  MHPOV. 

O  JTSjOt  to5  utvjooy  X070?  ay sd.oyu*  too  jrsoi  fipvyjcvoz. 
Iotwg  os  aaX/.ov  y.aTayvyu£Vog  0  pzfipog  d g  Toy  la.r.poz9vj 
oiv.zzpzcezv.t  2  tottov  y.at  stg  Toy  Isoj  ■  xat  -y^/5  ££?  Tot/royg3 
©usmog  mrCkdxmxrjx  3.  KaTa-OTt'&Tat  SI  3  ota  yzipSn  vm. 
fipoyav  vm.  Y.a.pyr\<ji wv  6  tcoTo’yav,  Toy  (uiv  vitip  too  xarory- 
aaTog 7  Taffcoptivou,  tou  os  dtto  to  8  v7.z7rfp.7- 

]J  7.0  7.  piooc  Si  yryEVYjj as'voy  Toy  v.vzvr/  u.v.zoz ,  d  uiv  npog 
tv;  xssa/v;  8  ysvoczo  Toy  [xvjpo y,  peadzvjzx 10  xstotag  mptsi- 
AyjfjLSVOV  11  so  tov  l^ousvjg  y-.lp  toy  av;  12  £VTSjxy£tv  Ta  cofy-tara 
xara  mpivvlov  zv.cvvzez  13,  xat  Tag  ao/ag  iort  tyjv  xssa/.vjv 
ayor/oryo'yTsg  u,  vttv^osty;  jzpbz  StaxoaTYjorv  dazo^apzv 13 -  xaT4>- 
ts.00)  SI  Toy  xaTa-y^aTog  rzzptOi'Jzzq  tov  16  fipoyov,  Tag  cr.pyuz 
stg  xaraTaotv  17  zzzpa  vTrqpizy  ooioousv. 

Et  SI  7T|Oog  tm  ydvxzi  xazzocydri 18,  tov  yxlv  fipdyov  dvo>- 
T£jOO)  r.epizi9eu.zy  tou  v7Z7rf\s.7Xoq  xat  Tag  dcpyjxg  coicAiHoujzv  19 
d.z  avazaaiv  •  to  SI  yovaTtoy  xat  outo  tt/.oxv;  zvA  fipdycp 29 
diocvpvzovpzv.  Touto  SI  to  pzpoz  varv.pziCoazv  zTztvvzocvzi- 
tizvov  21  Toy  xapyovTog  xat  tov  oxsXoug  bjzez7.p.evc,v .  22  Eat 

1  avaXfsi  CLP.,  to  LP.  —  2  s'pnrai  pour  iJiatrrpE'ffiETat  T.  —  3  Toura;  F.,  fflusi- 
xmv  P.  —  4  icEotXa-rjTa!  MBa.,  xapaxXaTUvsTai  GLP.  —  5  omis  d.  FGLP. 
—  6  yocpxx^iMV  N.,  xyr.ottiiv  M.,  esoto'vmy  N.,  iaGTCuov  0.  —  1  to  xsTa-ju-a  M.  — 
8  to  omis  d.  PT.  —  8  tt,v  xstsa Xiv  LP.,  ■jEvnTat  DM.  —  10  jasootctos  JR.,  xupia? 
JR.,  xsipta;  HK.  • —  >1  rapisiXiu.u.sva  Ba.,  xE^siXtuft^vov  ADEFG JLNOPRT., 
s'ptiaBBa.,  apaVe.,  f?,«  ACFG  JLMNOPT.  —  *«*  omisd.  M.  —  13  tt.'ocvts;  D. 


fractures  resteront  plus  immobiles  de  eette  maniere,  commes’ils 
etaient  lies  avec  des  attelles. 

OPVeBa.,  xaTea-jevrs;  EM-,  oi  /.a:  /.ztsi-jsvte;  X. 


CHAPITRE  Oil. 

DE  LA  CUISSE . 

Tout  ce  qui  regarde  la  cuisse  est  analogue  a  ce  qui  a  ete  dit  du 
bras.  Ce  qu’il  v  a  de  plus  particulier,  c’est  que  la  cuisse  frac- 
turee  se  tourne  en  avant  et  en  dehors ;  en  effet,  elle  s’etend 
naturellement  en  ces  sens.  Or  on  la  reduit  a  1’aide  des  mains,  de 
lacs  et  de  courroies  egalement  tendus,  l’une  placee  au-dessus 
de  la  fracture  et  l’autre  au-dessous. 

Mais  quand  la  fracture  est  survenue  a  une  extremite,  d’une 
part  si  c’est  pres  de  la  tete  de  l’os,  nous  placons  au  perinee  le 
milieu  d’une  courroie  garnie  de  laine  pour  qu’elle  n’entame  pas 
les  chairs ;  et  conduisant  les  bouts  vers  la  tete  du  malade,  nous 
les  eonfions  a  un  aide  pour  les  maintenir ;  puis  nous  enroulons 
une  autre  bande  au-dessous  de  la  fracture,  et  nous  en  eonfions 
les  bouts  a  un  autre  aide  pour  faire  l’extension. 

D’autre  part,  si  c’est  pres  du  genou  qu’est  la  fracture,  nous 
enroulons  une  courroie  autour  du  membre  au-dessus  de  1’en- 
droit  fracture,  nous  en  donnons  les  bouts  a  un  aide  pour  l’exten- 
sion,  et  nous  maintenons  le  genou  lui-meme  a  l’aide  d’une  autre 
bande  egalement  enroulee.  Nous  operons  la  reduction  de  cette 

Ts?avTG;LP.  —  '*  avafcvTs;  ABCEFG J  LMNO VeBaX. ,  dvs^ovTc;  P.,  ri?  dfy>; 
£-i  TOW  rasXciv  dvd-fcvTs;  T.  —  15  ABCEFJ  MN  0  VeBaTX.,  £-i^<Wv 

GLP,  —  16  tov  omisd.  M.  —  17  izzdtman  ACFG  JLNOPVeTX.  —  »  aojin 
ABC  EFGJLN  OP  VeBaTX.,  Karsd-jr.  M.  —  19  ioyM  &  dvoreaotv  irioa  UTTr.osVr. 
<5m<jo u.zi  J.,  dvdoraoiv  F. — 20  Ppo'^ou  KB. —  21  »aTapTi5d;x£vov  T.,  i~v.  xaTouuipivsu 
ABFJN'OVeBa.,  ha  roa  zaraxeius'vott  xdu.vovTo;  LP.,  toutou  xsqivovro;  C.  —  22  yju 
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riEPI  EnirONATIAOS. 


Ta  znivvzxovxa*'6  os  toov  outs'mv,  sag  roXXoxig  dprtxat,  ma- 
OTseXavrsg24  ra  vuzpOzv  atpopievss  '  ty]V  os  Xotmjv  zmp.zlziocv 
sv  roig  7is/3t  j3 payiovog  dprtY.ap.zv  26. 

rico^ouTX!  os  27  6  ixrtpbg  stag  nzvzr)Yovzx  rtpjzp&v.  O  Ss  -% 
amOzczag  xpoitog  pjzxa.  xrjv  28  oXoy  too  oxs'Xoy g  29  §£§«o-xaXtav 
ziprtazxai  30. 

omis  d.  ABCEFG  JLMNXTOPVeBa. ,  evtera^u,svou  R.  —  23  smwovra  LP., 
^ta  tuv  pour  •Js  T'iv  ABCFG  JLNOPVeBaT. ;  d's  omis  d.  M.  —  24  dvatroiX- 
Xavra  LP.,  si?  t«  u-respSsv  Corn.  —  25  a ipoptsva  AT.  —  26  irspi  omis  d.  X., 


pr'. 

iiepi  EraroNAriAoi. 

Xaovov  baxovv  zaxiv  rt  1  kniyovaxig,  zvxovag  Ya.xzyop.zvov 
vtio  cra>p.azo)V  xva>9zv  xz  2  x.ai  xaTsaSsv,  9Xcop.zvov  3  p. sv  sroX- 
Xcrng,  anavcng  os  Yxzxr/vvpzvov .  Y::op.zvzi  os  ty;v  <ha  ~«- 
yoyg 4  pj|tv  xat  tyjv  stg  XsTrra  9pavaiv  5,  p.sra  xpa.vp.xxog 
■?l  6  avsu  xpa.vp.axog.  H  os  artp-ziaatg  7  -oo'SviXog  *  Yivrjaig 8 
•ya/J  VTtomuxzi  xrtg  avvzyzixg  you  xotXoTvjg  xat  diovog. 

KxzaoziCzzxi  5s  to  us'oog  too  oxs'Xoyg  zv.zx.QeJzog  9  *  outm 
■ya,o  to  10  otyoxop;rl9iv  xvvdyzxai  xcig  oay.xvloic  sag  av  “ 
tyavacdGL  zx  too  Yxxoqp.axog  /stXnj  xai  aXX^Xotg  r.apaxz- 
Qaat  12.  To  os  sig  Xstttx  9pxva9zviZ  oix~'/Axxzxat  •  xai  ya/s 
aX  yzvopivrtg  xap'Jxjzvg  o:«  to  14  crjxia~d.x9a.i  plpog  zyA- 

i  xa5«v  otrrouv  sstiv  omis  d.  T.,  r,  omis  d.  BMNOVeBa.  —  2  rs  xat  omis  d.  P., 
rs  omis  d.  R.  —  3  sXcasvov  P.,  u.sv  omis  d.  PT.  —  4  tccx,™?  NVeBa.,  fldSou? 
DHKR.  —  5  (Rtfow  ACFGLMPT.  —  3  i  xat  J.,  xat  pour  r,  LP.  —  7  x  £ta«r.- 
asttaot;  P.  —  8  Tous  les  manuscrits  et  les  deux  Editions  imprimis  donuent  la  lecon 
xivnot?,  que  j’ai  conservee.  Toutefois  Cornarius  a  rejete  le  mot  xtvr.trt?,  et  l’a  rem- 
place  par  r,  Xuot?,  qui  donnc  un  sens  plus  elair  et  plus  precis.  En  effet,  ce  qui 
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partie  le  malade  etant  couche  et  avant  sa  jambe  etendue.  Quant 
aux  esquilles  piquantes,  nous  les  soulevons  et  nous  les  enlevons 
comme  on  l’a  souvent  dit.  Les  autres  soins  a  apporter  ont  ete 
decrits  au  chapitre  du  bras. 

Or  la  cuisse  se  consolide  en  cinquante  jours  environ.  La  ma- 
niere  de  l’arranger  sera  decrite  apres  t’instruetion  sur  la  jambe 
entiere. 

eipviosTat  E.,  stpriTat  X.,  $ipyj>cau.s'vov  0.  —  27  omis  d.  ABCEFG  JLMNOPVe 
BaX.  -  28  oXou  FGLP.  —  29  ox&ou?  omis  d.  Ve.,  rou  mix oo?  omis  d.  AC 

EFGLMNOPTX.  —  efpyrrai  ABCEFGLMNOPVeBaTX. 


CHAPITRE  CI1I. 

DE  LA  ROTULE. 

La  rotule  est  un  os  spongieux  fortement  contenu  par  les 
parties  superieures  et  inferieures,  souvent  contus  mais  rare- 
ment  fracture.  Or  elle  est  sujette  a  la  fracture  simple  a  travers 
son  epaisseur  et  a  la  fracture  comminutive  avec  ou  sans  bles- 
sure  exterieure.  Les  signes  en  sont  evidents.  En  effet,  il  y  a  de¬ 
rangement  dans  la  continuite,  concavite  et  bruit  (crepitation). 

On  opere  la  reduction  la  jambe  etendue,  car  c’est  ainsi  qu’on 
peut  rapprocher  avec  les  doigts  les  deux  fragments  jusqu’a  ce 
que  leurs  bords  se  touchent  et  se  joignent  l’un  a  l’autre.  Si  la 
fracture  est  comminutive,  on  remet  les  fragments  en  place.  En 
effet,  lors  meme  que  le  cal  ne  se  formerait  pas  a  cause  de  la 

frappe  d’abord  dans  la  fracture  de  la  rotule,  c’est  la  solution  de  continuity.  — 
»  exraSs'v.  TooouTcv-fip  CGLMP.,  « TaSs'v.  Tooouto  BJOVeBa.,  oxTaflsv.  To  o5™>  N. 
io  to  omis  d.  ABCFGJLMNOPVeBa.,  -p?  omis  d.  T.  —  «  b;  avto  jaiowai 
TcSxaT...  T«  BCGJLNOP  VeBa.,  imt  av  ou  iaur,  AT.,  It*  av  EX. 
_  12  ABCEFG  JLMNO  VeBaTX.,  mp infe  P.  —  t3  OXacrtsv  F.,  <Si»XaT- 

Totv  R.  —  to  U.T,  ivTioTT...  A B CDF G H J K LM N 0 P RT  Ve Ba.,  ivTsawaoeas 
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z ipov  vizep  tmv  oujfm<puxoTO>v  15  pvGtv  zz  -  v.x\  -vsyooxv  rJT-l 
zox  aripm  xat  tyjc  xvigpjg,  opag  16  u oXy  z^g  8tairra<7S6>g  17 
avvxtpzOriGZzxi.  Avxzpyzixv  zz  zocg  7rs7rov5o'<rtv  18  inttpipst  ■ 
ouzz  ’jap  Xxpvovx tv  ay-rot's  a/^st  TiXstovog  'or.op.hzi  19  -o 
70vy  ‘  xav  too  20  rzpir.xzzvJ  ;ra,oa7io8t£ovTai  21,  pxXtxzx  zz pbg 
-rag  avaSacrstg.  n,oog  fxsv  701,0 22  Tag  xa$’  opxlou  23  xtv^ostc 
vj  800-807  sta  vJ.znzzzxt ,  Tt/sog  8s  Tag  avacaastg  24 ,  foa 
y.xpr.zzaOx.i  zb 23  70^0,  xa~a  tyjv  Toy  oxsT-oyg  aootv  xat 
Ss'fftv  zZzkzyyzzx.t 26-  Kac  vuv  os  to  ztzcvvzzov  bszxptov  pzzx 
TtpoxuxGzokrig 27  sgsXovra,  tyjv  axo’XouSov  zyyphzu 28  znaxz- 
Xstav. 

DH  KR.  ivnasaoSwai  EX.  —  15  efMreipuxoTOV  A.  —  15  ojxoto;  DHKR.  —  «  ^la. 
t dsew«  ADHKMRTX. ,  Sundata;  L.  —  18  irsvTro0£><j:v  P.,  Iiropspew  LPT.  — 
19  urro-jevot  L  P.  —  20  to  R.  —  21  wapatpMts^ovrai  P.,  irapeu.Tr...  M.  —  22  T=tp 
omis  d.  PR.  —  23  ou.aXouj  DGK.RX.  —  24  dvarrauaei;  Ve.,  ^td  to  u-d xauirrsofla: 


PA'. 

nEPI  KNHMH2  >. 

T m  2  sis ot  rriyzoig  X070)  Gvp'pcovbg  sortv  0  tts^oc  xv^pog. 
Kat  701,0  xat  3  ayr/j  8uatv  corotc  Y.zypriphri ,  z£>  asv  4  Ti’a^y- 
TSjOO)  xat  opavvpag  Xzyopha,  zzzpa  3'  8s  Xstitm  ojis/j  sx  tvjs 
6p.oibzr~.og  r.zpbvn  6  npozjxyopzvzzxi.  Tag  ay  rag 7  twv  v.xzxy- 
axzcov  zraozyzzxi  Stacooag.  floor  anavTa  pzv  oixzzpzpo- 
ph'f]  zbr.o'j  bzccx  xpaa  uvvzpi&ri  zx  ogzx,  r.p'og  zpzig  8s 
otov  to  8  stsoov,  loo)  ts  xat  s|m,  xat  -i2  pzv  whpri  ottics), 
rj  8s  tis,oov/j  zprpozOzv  9  •  8 to  xat  aymj  nxpxTzl-QGiag  x.xzx.p- 

1  xvoouou  P.  —  2  tmv  Ve.  —  3  xat  omis  d.  ABCEF.G JLMTXNOPVeBa. 
—  4  piv  omis  d.  ABCFGJLOT.,  TrXarjTspM  T.  —  5  Xe-Joaiwi  -epovin  rrpooa-fopeuo- 
aevr;,  le  reste  est  omis  d.  T.;  ir=?e?  <fs  XerrrS.  o-s?  ex  Td;  OU.GIOTXTOS  omis  4.  ABC 
FGLMOP.,  remplaee  par  t»  <fs  d.  HDJKR.  —  6  Trepoyr,-/  EBa.,  irpcaa-yope'jop.evo 
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traction  en  sens  contraire  operee  de  chaque  cote  par  les  mus¬ 
cles  et  les  nerfs  qui  se  reunissent  en  venant  de  la  cuisse  et  de  la 
jambe,  toutefois  une  grande  portion  de  l’ecart  disparaitrait.  Nean- 
moins  cet  ecartement  apporte  aux  malades  quelque  difficulte ;  car 
a  la  moindre  fatigue  le  genou  ne  peut  plus  les  soutenir ;  et  ils  sont 
genes  dans  la  marche,  surtout  lorsqu’il  faut  monter.  En  effet, 
dans  les  endroits  planes  la  difficulte  n’estpas  apparente ;  mais 
pour  monter  cette  difficulte  se  monfre  a  decouvert,  lorsqu’il 
faut  plier  le  genou  dans  l’action  de  lever  et  de  poser  la  jambe. 
Quant  aux  esquilles  piquantes,  il  faut  les  extraire  apres  les  avoir 
d’abord  soulevees,  puis  on  continue  le  traitement  approprie. 

ABCEFGJLTXMNOPVeBa.  —  25  to  D.  —  2s  g&iy sr*>.  M.,  s?tisWtvTai  R.  — 
27  ufoavaToXii;  CPR.,  wpoavarsfMK  T.,  i&Xoui-o  M.  —  28  ABCDFGJL 

MNOPRVeBaT.,  sisxetvsiv  EX. 


CHAPITRE  CIV. 

BE  LA  JAMBE. 


Tout  ce  quenousavons  dit  au  sujet  de  l’avant-bras  s’applique 
a  la  jambe.  En  effet,  celle-ci  est  composee  de  deux  os  dont  Pun, 
plus  gros,  porte  le  meme  nom  qu’elle  ( tibia ),  et  l’aufre,  plus 
mince,  a  recu  le  nom  de  perone  a  cause  de  sa  forme.  II  v  a  les 
memes  differences  dans  leurs  fractures.  Or  quand  les  deux  os 
sont  brises,  la  jambe  se  contourne  de  fous  les  cotes,  mais  de 
trois  manieres  seulement  quand  un  os  est  easse,  savoir  en 
dedans  et  en  dehors,  et  en  arriere  si  c’est  le  tibia,  et  en  avant 

ABCDFGHJKLMNOPVeBa.,  mosaic peuottsw,  R.  —  '  -ouauTa;  ABFGLMOP 
VeBaT.,  Tosau-rt)?  C.  —  *  to  omis  d.  C.  —  »  ABCFGLNOPVeBaT. 

Dalechamps  n’a  pas  suivi  le  texte  en  cet  endroit.  Void  sa  version  :  «  a  stavoir  en 
devant  et  en  derriere,  et  l’os  de  la  greve  en  dedans  :  l’egnille  en  dehors.  »  — 


432  nEPi  HOAOS  AKPOV. 

ziCz.zx.1 10  hazuv  yzipav  n  ppdytav  zav  ovot ipa  wu  xoror/- 
ixxzoq  M,  ttots  uiv  xvzri  zx\  y.vrtrj.v)  iisoiztOBuhnv  12 ,  ttots 
8s  t»  pj/oS  '  ivyvpozzpov  yap  tv  zb  13  -rbu  ydvaxoq  ap&fiv, 
xiXxisq  auXarTSTou  14  xa-ra  tyjv  txoyv.  Oao/coc  8s  13  xdk:! 
to5v  16  xxzazipa  zov  xx.zxyp.xzoq  cog  11  ejrt  jt^s&s  ‘‘iiptrzm. 
Ta  8s  Xomx  b>;  iv  tm  18  ttsoe  fioxytovog. 

10  sjuio&SeTCu  N.  —  avarisa  tcu  /.a-ra-yu-aTo;  omis  d.  DHJKRBa. ;  {Spo'xav 
rdp^td  avant  wots  d.  ABCFGLMNOPVe.,  wots  omis  d.  M.  —  i2  ^jtttBsjtsva E. 
—  12  iajjjipstspGu  "jap  ovTc?  tgD  ABCFG  JLNOPVeBaT.,  ouoa  pour  oy  to  S3.  — 
»*  auXttTTSTw  BCFGJLNOPVeBa.  —  «  omis  d.  ABCEFG JLMNOPVeBa 


PE'. 

nEPi  noA02  akpoy. 

O  pkv  xxzpxyxloq  ouS’  oXa;  *  xxzxyvvzxt ,  tm  tzxvzx- 
yoQzv  xvzov  zb  xS>px  2  mpxppovpuaOxi  ot«  tyj;  xvqpj;, 
xai  tyj;  3  mpdvriq ,  x&t  tou  *  xuSoseoou;.  To  8s  oxauosiSs; 
-/at  t«  tou  zxpoov  bozo.  xxi  zav  zov  7:080;  SaxTuXav  xo:'t 
ocuro  to  5  xuScsiSs;  xxzxr/wzou,  nxpxTilrixiaq  zoTq6  km  xxp- 
mv  xxi  [Lszoatxpmov  xx\  yapog  dxxzvXotq  7.  Qtts  xoct  fov  8 
-zpl  zovzav9  X070V  ujis/s  tou  UY]  zadhoXoysiv  pszsvsxziov  10 
sxsfSsv. 

1  cu  £t’  gam;  T. ;  M.  omet  ce  commencement,  ainsi  que  le  litre  et  le  n°  de  ce 
chapitre,  de  sorte  que  rien  ne  s^pare  la  fin  du  precedent  de  ce  qui  suit.  —  2  au/rov 
mijuun  ABCEFGJMOBaX.,  aura  oaoscTt  jUP.,  ahm,  oap-aoi  T.,  afcbv  mpon  KVe., 
fflpo-jpsToflai  GLP.  —  3  rr.i  omis  d.  LP.  —  4  rf,;  M.,  xoji£sst&5$  J.  —  5  rou  LP., 
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si  c’est  le  perone.  Aussi  faudra-t-il  reduire  de  la  meme  maniere 
a  l’aide  des  mains  et  des  liens  appliquees  au-dessus  de  la  frac¬ 
ture,  tantot  sur  la  jambe  elle-meme  et  tantot  sur  la  cuisse ;  car 
1’articulation  du  genou  etant  plus  solide,  la  traction  la  laissera 
sans  dommage.  Pour  la  partie  situee  au-dessous  de  la  fracture, 
on  Sgira  comme  il  a  ete  dit  pour  l’avant-bras,  et  pour  les  autres 
choses,  comme  il  a  ete  dit  au  chapitre  du  bras. 

TX.  —  18  TS,  ABCEFG  JLMN  OP  VeBaTX.  —  17  i>c  omis  d.  ABCEFGJLMN 
OPVeBaT.,  ■rr.yivt  ABCEFG  J I. MNOPVeBaT.  —  18  e’v  tm;  ABCEFGJLMN 
OPVeBa.,  jijayyovo;  Ba. 


CHAPITRE  CV. 

DES  EXTREMITES  DES  PIEDS. 

Le  talon  n’est  pas  fracture,  en  general,  parce  que  son  os  est 
preserve  de  tous  cotes  par  le  tibia,  par  le  perone  et  par  le  cu- 
bo'ide.  Mais  le  scapho'ide,  les  os  du  tarse  et  ceux  des  doigts  des 
pieds,  ainsi  que  le  cuboi'de  lui-meme,  peuvent  etre  fractures  de 
meme  que  les  os  du  carpe,  du  metacarpe  et  des  doigts  de  la 
main.  C’est  pourquoi,  pour  ne  pas  repeter  la  meme  chose,  il 
faut  encore  transporter  ici  ce  que  nous  avons  dit  au  sujet  de  ces 
derniers. 

xao ce’.iS'e;  GLP.;  N.  omet  depuis  x*t  ri  TOO  Tafusu  jasqu’a  xaScsi^s;  inclusiv.  —  6  -rr.( 
P.,  Toy  pour  sort  M.  —  7  icotTuXwv  M.  —  8  t £>•/  ETX.  —  9  toutoo  LP.  —  10  jters- 
Vi-jxreov  ENVeBa.,  4  u-etevexteov  T. 
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riEPI  THE  TOT  2K.EAOT2  AI10©E2EOE  *. 

T ov  p.Yipov  Yazzzr/ozogi 2,  X  zfig  xvXp?g3,  6  r rjg  dnoGzazag 
zpdnog  oiiy  vj-rov  ZG7C gvSocgBg)*  aoi  zrjg  allrig  inipjzXziag.  H 
yap  hozrig 3  zav  xazzczydzav  6  [xopi'av  v~b  zoojzrig  [xalizza 
xaXwg  zmzzXovpJvYig  cpvlxzzzzxi.  T«vsg  fizv  evv  zm  o-coXvjvog7, 
oi  uiv  fyXtvoy,  oi  SI  oGzpaxiVGV 8,  zb  v.azzaybg  d-ozi9zvzai9 
-/« Xov,  |  xat  ocyTO  to  cxsXog.  Ezzpoi  fioW  za  gvv  zpoco- 
p.azi 10  y.azzcrjoza,  §ta  zb  july)  ouvaoSat,  (pact14,  vapBriigt  zavza 
j!zpiG(piyyza9ai.  KaOa.-aB  42  §£  tyjv  tg5v  cwXXvmv  oi  [izzayz- 
vzGzzpot  r.appz'nza'Jzo 43  zpf,Gtv  did  TroXXag  plv  aiztag ,  iiakiaza 
os  Sia  to  SXiSspov  rijg  a~o  towtiuv  Gvlripiag.  Ouos  ya/?  aret- 
prizai1*  xat  zd  guy  zpavp.xzi  xarsayota 15  ¥&la  -jap9r)YlCztvi6, 
cog  Sst'Soasv.  .  . 

Y/tTtog  foiVuv  o  xaavwv  avaxsxXtffSo)  47  xat  u7.oiz§lr,G9co 
z5>  gyJXzc ,  xa5’  o  18  [xdliGza  as'oog  so-'t  to  xatayaa,  tpta- 
fto'v 49  Tt  Ta/;j  taov  tw  oviXst  xara  to  pjxog ,  ZY.zzzpa9zv 
auvscToafJi/Jtivov  20  xat  xtnfiXXfuvov ,  avaXoyoSv  <70>XrjV£  24 
xara  TYJV  /xsoyjv  zm[XYpa)  xotXorflTa.  Esvj/iXoioSo)  22  §s  ay-i; 
dip  a. a  u.xlOv/.b'J ,  sxSo/vjg  svsxa  twv  zmGpo%£>v.  Eiza  y.xzx 
jxijxog  zfapp.G^zG9a>  zr,  GaXijvoztdzc  totjt^  23  xotXoTvjrt  to 
crxs'Xog ,  xat  napaziOzGOwsca  24  lot  twv  TrXay  tow  srs/sa  tpAzia 
vj  Ijoiot  un^o  to5  jxi)  zig  zd.  rlzyiz  r.apxzpz~zG9ca  zb  xgSXov  2iJ. 

i  £m6£«£6)?  LP.  —  2  xa-ra-pvTc;  ECEFGJLNOPVeBaX.,  xaTsa-p'vTCj  AMT.— 

2  xvtjm;;  xnTiT^iiafti  M. ,  strofe'cEo;  LP.  —  4  siusSaotlM  D.  —  5  ■s  Jgotx;  P.  — 

6  xxra"[s'vT6)v  ABCETXFGJNOPVeBa.,  xawa-prrav  MR.,  xaz-^zm  D.,  tcara- 

vsvtov  L.  —  7  £-1  noXr,v  R.,  ot  ofs  LP.  —  8  cpaxivcu  GLP.  —  9  assTtSsvto  ABC 

EFGJLNOPVeBaTX.  —  10  Tpau.uttTa  R.,  xarsa-pVa.  MT.,  xan^sna.  ABCEF 

GJLNOVeBaX.  —  11  or, at  DGJLOVeT.  —  12  /.aSasrep  NTX. ;  P  omet  depuis 

ouv  Tfauptart  jusqu’a  tt.v  inclusiv.  —  *3  mpr,...za.  LP.  —  14  atreipeTat  NVe., 
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CHAPITRE  CVI. 

DE  LA  MANIERE  d’aRRANGER  LA  JAMBE. 

Dans  les  fractures  dela  cuisse  ou  de  la  jambe,  vous  ne  devrez 
pas  apporter  moins  de  soins  dans  la  maniere  de  disposer  le 
membre  que  dans  les  autres  parties  du  traitement.  En  effet,  la 
rectitude  des  parties  fracturees  depend  surtout  de  la  bonne 
execution  de  cet  arrangement.  Or  quelques-uns  placent  le 
membre  fracture  ou  la  jambe  tout  entiere  sur  une  gouttiere  soit 
en  hois,  soit  en  terre  cuite.  D’autres  n’y  placent  que  les  fractures 
eompliquees  de  plaie,  parce  que,  disent-ils,  on  ne  peut  les 
serrer  dans  des  attelles.  Toutefois  les  modernes  ont  repousse 
completement  l’usage  des  gouttieres,  et  cela  pour  plusieurs  rai¬ 
sons,  mais  principalement  a  cause  de  leur  durete  qui  blesse  les 
parties.  II  ne  faut  pas  rejeter  non  plus  l’emploi  des  attelles, 
meme  dans  les  fractures  avec  plaie,  ainsi  que  nous  le  mon- 
trerons. 

On  fera  done  coucher  le  malade  sur  le  dos  et  on  placera  sous 
la  jambe,  et  principalement  sous  la  partie  ou  se  trouve  la  frac¬ 
ture,  un  morceau  d’etoffe  epaisse  de  meme  longueur  que  la 
jambe,  ramasse  et  roule  de  chaque  cote,  et  formant  dans  le  mi¬ 
lieu  une  concavite  oblongue  analogue  a  une  gouttiere.  On  etendra 
sur  ce  morceau  d’etoffe  une  peau  douce  pour  recevoir  les  affu¬ 
sions;  puis  on  introduira  la  jambe  suivant  sa  longueur  dans  cette 
concavite  formant  gouttiere,  et  on  placera  sur  les  cotes  d’autres 
morceaux  d’etoffe  ou  de  la  laine  pour  que  le.  membre  ne  puisse 

abesgauu  T.,  Si  omis  d.  M.  —  IS JcaTsx-jovra  M.  —  16  v*j0 wiSa  a;  LP.  —  «  iva- 
xaAstata  NPVe.  —  18  *  16’  w  R.,  itiscj  omis  d.  DHKR.  —  19  iuavTiov  L.,  ti 
omis  d.  DHK.  —  20  8u«<JT?*fius'v7;‘ LP.,  x*^tXt6s*  ABEFGMNOVeBa.,  x*-si- 
Xr,6sv  T.,  xaTaXtafisv  L.,  xaraXusSsy  P.,  xx'eiXiaOsv  J.,  xaTeiXTff0at  C.,  xaTxXrJisv  X. 
—  91  amXrv o;  R.  —  22  $oxirXouc9w  MNVeBa.,  EOTiirXSoSat  T.,  au-rii  omis  d.  D.  — 
**  -raotr,  rr  A.,  xotX»rr,Ta  GL.  —  24  irtpiTiftsoOMoav  P.,  ireprr  te0e«6»cav  L.  —  *»  ra 
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T a  §2  zov  7:080c  tyyit  26  (yavtSiov  pdx.it  niptSi^Xvifibov 
Sta  tyjv  pxlxxdzrizx  bpGbv  npocmpifoOa 27  •  xai  xlbovog 
fvsxsv 28  xo'sxldxg  piobzrizxg  znidiepav  29  Sue  vj  r^ctav 30 
VTioSdlXovzig  z5>  oaXYjvaSsVn  31  ipoziipi,  crvv<$Yicrop.iv  xvzti 32 
to  y.xzicrfog  xaXov  33  ikxtpp&g. 

Ei  os  fir;  y.xpzip5>v  6  xdj xvav  mtpazo  avazzkhiiv  toy 
oXov  34  7:000:,  02? 33  toOtov  xaxa  toy  zxpoov  tg5  Xz/Qbzt 36 
npoorivag  ffvv<Si<7[j.iiv  o-avi§ia,  fax  pjS’  xy.ovzig  37  |y  ta 
xafei&iv,  a;  ifa.bg,  zov  7:08a  zvozbXouv  3S.  Tivig  §2  xai 
Ta 39  ozpapoczx  zrjg  xXivyis  y.xzx  pioov 40  oixy.b-zovocv,  Sgzi 
xxtv/izov  pbovzog  zov  y.dpvovzog  41 ,  ora  zovzov  42  too  ydopx- 
zog  imzikiioOxt  tyjv  oupjcrv  zi 43  xai  tov  xnor.xzov  xyjpt  zr,g 
zov  ndpov  7TflSsag  44 . 

xiiii  D.,  to  BENOVe.  —  26  tyffl  EX.,  i^vo;  NVe.,  oav!<?i  EX.  —  25  it po3iipr,a8» 
ABCEFGUNOPVeBa.,  ir?oetfr,o«u  T.—  2*  tvex*  C  ,  ixvexev  L.  — 29  fct&ojui  C.— 
»  Tp?  DHKB.,  «n€aUo*7s;  D.  —  31  omXt,vkj9£vti  HER.,  ouXr.vc6...  ABCDEFG 
JLMN  OPVeBa.  —  32  ai™  ra  NOYe.,  ocuto  HER.  —  33  t5>  xaTsa-yoTi  x<t>XE>  DH 
KR.  —  M  tov  iXAov  AT.  — 35  <£eI  ■5's  NVe.,  tov  omis  d.  P.  —  36  tkjoov  xaTEiXtfltvTa 
1:000...  Ba.,  Tapoov  TO  X«x6ev  jit*  hooo...  BCFG  JLMNOPVe.,  irjoc  ouvb;  P., 
iricoxvivii;  M.  —  37  or,  ixovTs;  BMOBa.,  jivi  S’  Ojccvtsc  DHKR.  —  33  ouoT«X).aiv  M. 
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Ivy  zpxvtxxzi  82  3  yivoabov  zov  y.xzd’jixazog ,  it  pfa 
xipobpxrjtx  tic  stvj ,  tovtyjv  npozipov  ozrioopiv  4  *  si’  02  0X2- 
7 jxovy),  Toig3  77505  outyiv  yp^dpiOx  fiortSripxzi  :  TtiptOXd- 
tjiug  6  o£  rav  axpx$>v  ^  zvop.br, g ,  y.xzxzydoopzv  7  to  pipog 
tov  st’g  tyjv  7077/5«ivav8  vnozzpvdpzvoi  oboov  •  d  82  xxxitvri 
npotrybotzo  rj  ztg  izipa.9  vop.dbr,g  cifyig,  xaxaXX^Xag  xnccJ- 

1  tmv  omis  d.  LP.  —  2  t?k>u.*t«v  G.,  to*6«*.to?  L. 


—  3  xai  pour  #s  LP.  — 
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{ms  devier  sur  les  cotes.  On  appuiera  la  plante  du  pied  sur  une 
petite  planche  verticale,  garnie  de  chiffons  afin  qu’elle  soitplus 
douce ;  et  pour  plus  de  surete,  apres  avoir  place  le  milieu  de 
deux  ou  trois  bandes  sous  la  gouttiere  d’etoffe,  on  liera  legere- 
ment  avec  ces  bandes  la  gouttiere  et  le  membre  fracture. 

Mais  si  le  malade  impatient  essaye  de  contracter  tout  le  pied, 
il  faut  rattacher  doucement,  le  long  du  tarse,  a  la  planche  dont 
nous  venons  de  parler,  afin  que  le  pied  ne  puisse  etre  contracte 
meme  involontairement  pendant  le  sommeil ,  c-omme  cela  ar¬ 
rive.  Quelques-uns  ouvrent  par  le  milieu  le  fond  du  lit,  afin  que 
les  malades  en  restant  immobiles  puissent  par  cette  ouverture 
evacuer  l’urine  et  les  selles  jusqu’a  la  consolidation  du  cal. 

—  39  Ttvs;  Si  xcc7a  ot5...  D.,  apwuaTa  F.,  orptojiaaTa  N.  —  49  jts'aov  GLPT. ; 
M.  omet  depuis  tws;  Si  xat  jusqn’a  wars  inclusiv.  —  41  axwirrou;  stvat  aoToi»;  xat 
Sik  ABCEFGLMNOPVeBaTX.  —  42  toutso  omis  d.  BCDH JKNORVeBa., 
Si’  auroi  F.,  <jy.aau.aToj  M.,  Tey.vaoixaTc;  DHJKR.,  cy.rfj.aTGc  GLP.  —  43  ts  omis 
d.  ABCDEFGHLMNOPVeXBaT.,  tt.v  imnirnavt  ABCEFGMNOVeBaTX., 
awamovi  LP.  —  44  ay.pt  rife  toutou  itopeusa;  M. ;  D  omet  axpt  rii;  tcu  irwpoo 
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DES  FRACTURES  COMPLIQUEES  DE  PLA1E . 

Lorsqu’une  fracture  est  eompliquee  de  plaie,  s’il  y  a  hemor- 
•rhagie ,  il  faut  d’abord  l’arreter ;  s’il  y  a  inflammation ,  nous 
employons  les  movens  propres  a  l’eteindre ;  s’il  y  a  contusion 
des  chairs,  nous  debridons  la  partie  pour  oter  toute  crainte  de 
la  gangrene ;  si  malgre  cela  celle-ci  ou  quelque  autre  putridite 
corrosive  survient,  nous  la  reprimons  comme  il  convient.  Yous 

4  iffKmwottev  ABCEFGJLMNOXPVeBaT.  —  5  Tt;  P.  —  6  wept  6/.accwj  Si  xa: 
7»v  «..i  T. —  7  /.i-'XVfbu.iv  DRT.  —  8  -fsryatvy.v  LP.,  I'jvj.&a  J.  — 9 
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XYlGOpBV.  E/Stg  51  ZOVXCOV  kYMGXOV  TYJV  QipCOliioOl  SV  TW  Tc- 

zxpxa  (bcSXta.  E i  5s  /xvjSsv  TtxpBirj  xovzav,  pxiZB  5s 10  7roXv 
rov  cgt5v  kyvp.vb>Gy  5  ayy-ftpoi 11  xat  pxtpxTg  yprioxpBvot , 
tyj  12  ivoufta  xovxovg  OepxnsvGopsv  crjor/p ,  tcov  xnoOpxv- 
gObvxcov,  &>g  dv.bg,  boxxpicov  xat  vvxxbvxav  yj  kpnXsbvxav 13 
noioipjBVoi  izp&xov  tyjv  xftxlpBGiv. 

E(  5s  fts^a  Tt  OGXOUV  14  VTlcpl'/Ol  UY1  iS  GVp.§al\oUL&OV 
5 £«  piyeOog  Iv  tyj  xararaast  16,  toutgu  npovoriziov.  O  plv 
7«o  Imtoxpanjg  km  prtpov  xai  fipxyiovog  vxxBxybzcov  ” 
dcioyovxx  bozo. 18  x*9a-«|  ipzxXkuv  19  oaioxpim ,  xtvSuvcv 
xovzoig  soopBvov  Tzpoxyopsuav  20  5ta  tyjv  £x  T^g  xxGBag 21 
tpXt-yiLGVtjV  Yj  X«£  O~XOp.0V,  cog  f0r/S,  TO)V  fiUMV  xat  22  TMV 
VBvpav.  O  pBVzoc  '3  ypbvog  BvpB  avp&xXkopjBvrtv  24  |c-t£V  ots 
t/jv  kyydpTjOrj  25 .  E©?  oeod  S-q-ot’  o?v26  o<7to3  ~oiovu.b9x 27 
TWV  IHscrtYjXG-MV  TYJV  kyydpr.Giv,  py}$xp.S>g  |v  tyj  cplqpovr, 
■xovxovg  28  iTypiprloou.vj,  *XXa  29  xara  t^v  Tr^rqv  ripipxv 
zv9vg  r.pb  xov  30  cl-y  prpjxi ,  vj  tts^se  tyjv  svvotyjv,  r.xuox[j.ivr,g 
■flSvj  tyj?  fXsypovijg. 

App.bCop.BV  5s  xvxoc3i  tg>  leyopivcp  poyltova.  libypovv 
5s  touto  bgxw  opyxvov,  pfjxog  plv  iyov 32  a/ptg  ijrra oxtm 
5oxtuXwv,  nxyog  5s  ovppBzpov  aoxs  pr<  kmvxpnxBoSxi  33  Iv 
P-OybiVGBl,  OgV  Y.XXX  TO  KXOOV  Xat  34  7lXaT»  x«£  /LSTOEWC 

LP.  —  10  <Se  omis  d.  EX.  —  »  a-pciorpot;  ABCDEFGJLMNOPVeBaTX. 
J’aarais  pu  peut-fetre  traduire  ce  mot  i^y.-rr.oc.  par  serre,  qui  explique  l’usage  de 
l’instrument,  et  qui  est  applique  aujourd'faui  &  un  petit  instrument  analogue. 
Tontefois  j’ai  prefere  franciser  le  mot  grec.  Dalechamps  Pa  traduit  ainsi  :  «  Nous 
joignons  les  bords  de  la  plaie  avec  coutures  ou  avec  des  happen.  »  Le  mot  est  ei- 
pressif,  mais  n’est  plus  en  usage.  Quant  a  la  le?on  dfxrjjpc'. ,  au  lieu  de 
ffrpoi;,  je  Pai  adoptee  non-seulement  parce  qu’elle  prescnte  un  sens  beaucoup  plus 
chirurgical  que  l'autre,  mais  encore  parce  qu’il  y  a  en  sa  faveur  des  autorites 
dont  personae  ne  peut  contester  la  valeur.  Ainsi  Celse,  liv.  3,  sect.  26,  n°  23, 
se  sert  de  cette  expression  dans  le  mime  sens;  il  en  est  de  ra£me  de  Galien,  ad 
Glauc.  2 ,  les  nouveaux  editeurs  du  Thesaurus  d’Henri  Etienne  font  aussi  a  ce 
sujet  la  remarque  suivante  :  Oplimi  tamen  codices  nostri  habent  a-p^pst  scat  p... 
—  •*  i p  pour  rii  AT.  —  M.  —  **  to  oar  ouv  LP.  —  15  u.r.  omis  d.  AB 

CFG  JLMOPT.,  Tay.SxUou.svwT.  —  16  »arx«r*««  AGP.,  touto  ABCEFGM0 
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trouvez  le  traitement  de  chacun  de  ces  accidents  dans  le  qua- 
trieme  livre.  Si  aueun  d’eux  ne  survient  et  s’il  n’y  a  pas  une 
grande  portion  d’os  denude,  nous  operons  d’abord,  comme  de 
juste,  1’ablation  des  esquilles  piquantes  ou  flottantes,  puis  nous 
employons  les  ancteres  et  les  sutures ,  appliquant  ensuite  le 
pansernent  approprie  aux  plaies  sanglantes. 

Mais  si  un  os  considerable  est  en  saillie,  et  si  Ton  neparvient 
pas  par  l’extension  a  amener  la  coaptation  de  cet  os  a  cause  de 
sa  grosseur,  il  faut  v  apporter  une  serieuse  reflexion.  En  effet, 
Hipgocrate  defend  absolument  de  replacer  les  os  saillants  dans 
les  fractures  de  la  cuisse  et  du  bras,  predisant  que  cela  amenera 
du  danger  a  cause  de  l’inflammation  et  du  tiraillement  des 
muscles  et  des  nerfs,  produites,  comme  c’est  nature!,  par  l’ex- 
tension.  Cependant  le  temps  a  monlre  que  l’operation  est  quel- 
quefois  convenable.  Au  reste,  quel  que  soit  l’os  saillant  que  nous 
voulions  replacer,  il  nefaut  pas  le  faire  pendant  l’inflammation, 
mais  bien  le  premier  jour,  avant  qu’elle  se  declare,  ou  vers  le 
neuvieme  jour,  lorsqu’elle  est  deja  apaisee*. 

Or  nous  rajustons  les  os  avec  le  levier  appele  mochlisque. 
C’est  un  instrument  en  fer  ayant  jusqu’a  sept  a  huit  doigts  de 
longueur,  assez  epais  pour  ne  pas  plier  sous  1’efl‘ort,  ayant  son 
extremite  amincie,  large  et  legerement  courbee.  On  place 

TX.,  toDtc v  P.,  wpcovor.Wtv  P.  —  17  xxTsays'vrav  CM.,  Kata-^svTMv  ABEFGJLN 
OPVeBaTX.  —  >8  t*  iorZ  L.,  6 <rr=*  A.  —  19  acSscUsiv  ABC FG JLMNOPRVe 
BaT.  —  20  izpcax-jtp sueiD.,  GTfOoa'YGpsuMv  P.,  -jtpGffafOfSUCv  B.  —  21  y.ZTZTZGCa;  M. 
—  22  x. at  omis  d.  P.  —  23  L.  —  24  mpSxXkipMcrt  R.  —  26  zv.pvait 
ABCFGLNOPTVe Ba.  —  26  e®’  C.,  so’  oWror...  R.  —  27  mioHu-v,  LP., 

OTWUJJLCVGI  M;  —  28  tobtoi;  ACDEFHKMTX.  —  29  aXV  *  EHKRDX.  —  89 
T.  pour  *Pi  too  DHKR.  —  31  aOr/r*  E.,  air*  omis  d.  D.  —  82  lx<B,  BDLNOP 
RVeBa.  —  83  snucafMoeaOiii  P. ,  xau.rTS®6*'.  T.  —  34  xcu  omis  d.  HKR.  — ? 

*  La  version  de  Dalechamps  me  parait  s'eloigner  beauconp  dn  texte  en  cet  en- 
droit.  Voici  comment  il  s’exprime  :  «  Xdanmoins  le  temps  a  decouvert  et  enseignd 
qu’aucnnes  fois  l’opdration  y  profite  qnand  nous  faisons  I’extension  de  I’os  Emi¬ 
nent,  n’y  dtant  point  encore  venu  d’inflammation ;  mais  des  le  premier  jour 
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zr.iY.X!xr.zg.  Ounvo;  to  g|u  na'oa;  u;ro§aXXovTa;  tyj  iruy.ziu.iw, 
zov  octou  vjczpoyxi ,  v.ct-ct  zb  araoov  aVTtSatvovra;  xixx  Xat 
[xzzpixg 35  xaraTacaco;  tou  xojXou  ycvofxevvjg,  y.xz’  aXX^X«v 
yzpoixzv  zx  tou  xaray ixxzog  nipxzx.  Et  Sa  fi.vj  SuVYjSatYjfxav 36 
touto  npxZxt,  St’  ixy.ozz'av  xvzc9izav  xtpiX<a[xzv  zb  vmpiyov, 
v)  xr.o-phoixzv 37  x.xzx  tov  iv  too38  zizpl  xvpiyyav  otYjyooauaa- 
vov  39  to o~o v.  Rat  tyjv  zpx.yyzf\zx.  tmv  gctsov  iSotxxXi'oxvzzg 40 
amuSuvaVTa;  Ta  to  xioXov,  tyj  i[X[xdza>  9zpxnzvco[xzv  xyayy. 
MxXigzx  Si 41  npovozcv  im  ts5v  ofJLoCuyoov  xoiXav  48  vj  St£u- 
7  tov  xoXoupLSVav  *  t/.xzipou  Sa  43  tmv  av  outoF;  oijtmv  be 
[xepovg 44  xmTipia9ivzav  onto;  xavvxiptzov  ixzbp  45  to  xmXov, 
xat  tyj  yxzxzxzu  46  xora  to  xxpcSzg  ypysQxt. 

TyJv  Sa  antSaotv  outm  ~xpxXr,nzlo'J .  Ta;  fxzv  41  xuxXora/fcF; 
r-z.piziXr,czig  im  tmv  rca/s’  zv.xzzpx  46  tou  zpxv\xxzog  fxzpav 
tov.teov,  Ta;  Si  Xo|a;  nxpx*9  zb  [xijYcg  zov  IXxou;,  ©era 30 
xaTa  tov  yix<?[xbv 31  a/avatav  ix  ttovtmv  yfazcQxi.  Rat  ourra- 
po u  |xav  art  52  tou  aXxou;  Tuy/ovovTo;,  Ta  y.x9xlpovzx  rzxpx- 
XajxSavatv  33,  xx9xpoi 3  Sa,  Ta  axpyovvzx  zatxozx  zz  xat  tyjv 
gcXXyjv  tyjv  Sta  rcat/sa;  34  uXyjv.  Irarox/sarYj;  55  Sa  tyj  mccrripx 
SfxnXxffzpa  z[X[Xo'za  ypfrfxi  ™  xaXauat.  Toy  tyjv  Sa'  ©aertv57  aTvat 
tyjv  zzzpxoxpixxy.ov  jSaatXtx^v.  MaTa  Sa  tyjv  crapyaaiv  zr.t- 
SXyjte'ov  38  tou;  vxp9riY.x c.  Ttvi;  Sa  xat  i|  a^/vj;  outou; 
smSaXXouc-t  p. o'vov59  tov  xoto  to  eXxo;  <pvXxzzd[X£Vot  to'ttov, 
xat  ttoo;  tyjv  xaTarratyouTav  /oatav  z-tGytyyovzzg  outou;,  $ 
-aXtv  avta'vTa;  60.  Eo’  mv  Sa  Xa~t;  ovarrXafv  fjia'XXat,  ©Yjaatsu- 

35  uETfita;  M.,  xara<rra<isw«  FGNOPVeX.  -  36  (SWjflSfLEY  M.  —  37  ascTpiaouSY  N., 
x*"ra  toy  L„  xai  iircrpiaouEY  mu  toy  T.  —  38  -a  omis  d.  BCEFGLXNOPVe., 
TOt;  MBa.  —  *9  ^tti-yopcuusYM  AT.,  ^ti)-jofEau.Evav  rpi-rov  LP.  —  40  ui 
DHKR-,  ye  omisd.  DGHKLPR.  —  41  xal  pour  ^  LP.  —  42  uey  pour  xmXmv 
ABCEFGLXMPT.,  i  JtiJ'Wav  xoX«u|*sy«Y  omis  d.  ACFGOMPT.,  *Ao»«tw 
omisd.  BDHJKR.,  SiSufoiY  uiv  xaX...  NVe.  —  43  ^  LMBa.,  toy  siuret;  X. 
—  44  ex  [UjEu;  o3to  M. ,  sxirptoflEYTOv  EX.  —  45  [iSWEt  DR.,  asivoi  HK.  — 
48  tooei  D. ,  xaraaEt  LP. ,  xaraatiaEi  to  axp...  T.  —  47  ra<  [»*»  Ve. ;  u.sy 
omis  d.  T.,  xuxXoTEpot?  JP.  —  «  sataxaTspaY  LP.  —  «  aripl  ER.  —  5°  »arE  ri 
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Son  extremite  mince  sous  la  partie  saillanfe  de  Fos,  et  avec  I’autre 
boat  oil  opere  la  resistance;  en  meme  temps,  une  extension 
moderee  ayant  lieu  sur  le  membre,  nous  portons  les  deux  extre- 
Tnites  fraeturees  en  face  Tune  de  1’autre.  ilais  si  nous  ne  pouvons 
y  parvenir,  il  faut  retrancher  la  saillie  osseuse  avec  des  ciseaux 
exciseurs,  Ou  bien  la  scier  de  la  maniere  que  nous  avons  decrite 
au  chapitre  des  fistules.  Puis,  apres  avoir  aplani  les  asperites 
des  os  et  redresse  le  membre,  nous  pansons  avec  de  la  charpie 
enduite  des  remedes  convenables.  II  faut  surtout  porter  son 
attention  sur  les  membres  appeles  omozyges  ou  dizyges  (com¬ 
poses  de  deux  os  decouples ),  dans  lesquels  apres  avoir  scie  une 
portion  d’os  de  chaque  cote,  on  doit  employer  une  juste  exten¬ 
sion  atm  que  le  membre  ne  reste  pas  raccourci. 

Quant  au  bandage,  il  se  fera  ainsi :  les  revolutions  des  bandes 
seront  circulates  autour  du  membre  de  chaque  cote  de  la 
plaie,  elles  seront  obliques  sur  la  longueur  de  cette  plaie,  de 
maniere  a  former  une  ouverture  en  se  croisant  toutes  en  forme 
chi  (X)*.  Si  cette  plaie  se  trouve  encore  sordide,  on  em- 
ploiera  des  remedes  detersifs;  si  elle  est  de  bon  aspect,  de  la 
charpie  enduite  de  remedes  inearnatifs  ou  d’autre  substance  in- 
diquee  par  1’experience.  Hippocrate  ordonne  de  se  servir.de 
charpie  enduite  d’emplatre  de  poix.  On  dit  que  ce  n’est  autre 
ehose  que  le  basilicum  tetrapharmacum.  Apres  que  la  chair 
aura  repullule ,  on  emploiera  les  attelles.  Quelques-uns  s’en 
servent  des  le  commencement  en  preservant  seulement  la  place 
ou  est  la  plaie,  et  ils  les  serrent  ou  les  relachent  suivant  que  le 
besoin  l’exige.  Dans  les  cas  ou  une  exfoliation  doit  avoir  lieu, 

BMO.  —  5'  xtsouov  AEGLTXNP.,  y*m.iw  BCFMOVeBa.  Le  teste  de  LP.  est 
dans  ce  passage  diffus  et  iniotclligible.  —  52  eon  0.  —  53  wajaXo-ftoavei  P.,  xaCa- 
pcav  M.  —  34  rrv  Siir.v.sci  Saw  T.  • —  53  bimxfanu  D. ;  Si  omis  d.  D.,  tcO  pour 
r?R.  —  36  yir-i.’.  BCEFGLMNOPVeBaX.,  ^t«AT.i  xiXeiet  omis  d.  AB 
CEFGLMNOPVeBaT.  —  57  oxow  omis  d.  T.  —  *  i^nrst,  M.  —  39  u.ovcv 
omis  d.  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.,  fov  omis  d.  GLP.  —  30  svr.svn;  LP.  — 
*  Pour  bien  comprendre  ce  passage,  il  faut  ie  comparer  avec  celui  d’Hippocrate, 
livre  des  fractures,  c.  2*  et  25,  dd.  de  M.  Littri 
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'XS&X  p.SU  61  TOUT 0  OIOC  TOU  62  fiXs?OV  U7/50V  OOtOXpCVSZQat  03 
X5££  XsT.ZOU,  TYJV  03  JlSpl  64  ZOIC  iXxSZl  GXpXX  Xx^/X.pXV65  XXI 

<7 op.frjU  7 tuopJupu  knxtpe<z9xt.  Qspxmvouzsg  66  81  ty;  plu  k~i- 
oizu  67  Xxyxpaztpx  %papjs9x,  acftoGzpu  §3 68  77  to£outo>  t£v'e 
Trjv  Xsm'Sx  h/£x).6uzsg  69,  au$fg  eozouazipa.  zp  sr.toizsi  10 
Zpr1zbpLs9a.  Xlxp  ’  oXov  8s  tov  71  tyjc  eXxaxsag  xxipbu ,  /xoto- 
fvXoUc  smxstz9a  z5>  zpxx>p.xzi  s|  Ivog  twv  xfXsyp.dcuzau  oxp- 
p.xxau,  xat  dr.Xovg  72  sni£xXXiz9a  Sszp.bg 73  xx9’  ixaffTvjv 
ir.ipskzw.u  74  Xvbpsuog,  zau  xXXau  t«v  nposip-fipiuav  txsudu- 

TO)y,  MC  SV  TM  7I£|0£  (3 pX'/joUOg  SlpTtZXl. 

61  Js  pour  piv  P.  —  62<ha?b  GLP.  —  63  iirczf’vasbai  D.  —  w  irasi  M.  —  65  Aa-ja- 
pa;  P.,  irta^apiv  F„  Xau.-f«v  -vapiv  N.,  accr.y  M.  —  66  eepmreuTsoy  T.  —  67 
flsatt  GLP.,  emWott  T.,  XafopoTspa  L.,  xa/.apoTEpa  M. —  68  ^ j  omis  d.  D. — 69  ijt* 


PH'. 

nKPi  vnEPnopiiiEui  •  xatai  matj®. 

At-  2  twv  xx.zxyp.xzau  vTzspnapbyzug  xnpsnstxu  pub  spyx- 
Couzxi  itxuzug,  sv£ot£  Ss  xa£  3  Svtzipysixu  si  nlrjzi'av  xpQpcv 
7 £VO£Vto  4.  Ee  p.su  ouv  !t£  usonx^rtg 8  o  Troi/oog 6  StY]  ,  TO?? 
dfyorv  azvfovzi  yjs(\zd[xs9x  fxpp.xy.ug,  oi’  imSszsag  npozzu- 
7IGUVT3C  7.  EcrS’  0T3  8s  8  X«£  poXlQOlUOU  STll9sUZSg  sXx<7[XX9 
zb  Ssou  inpx'Zxps'j.  E!  8s  Xi9aSrig  10  33x3  x«e  zzspsbg 11 ,  ava- 
ZSULUGUZSg  clzop.su  zb  VTZSpi/OU  12,  yj  |xXG7TSy<7£V  XfiXap.su  13, 
££  '/jsix,  xxi  nsptzpuTTfizxvzsg  li. 

*  imspsap>«0«<*>;  DR.,  xaTa-jpiaTMv  omis  d.  CF.  —  2  x*t  pour  as  C.  —  3  x*t 
omis  d.  LP.  —  4  asvotro  GLP.j  -jevoito  BCEKJX.  —  5  vemw-je;  P.  —  «  P-, 

toriM.  —  7  B?iTu*6uvT6;  ABCEFGJKLMKOPVeBaTX.  —  8  ft  omis  d.  AT. 
»  t'Aifj jlsi  NOVeBa.,  Ivaiaa.  FGLP.,  E'vsaa  JM.,  s’va^u*  C.  —  '»  >MSr.i  s5v  GLP. 
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nous  le  connaitrons,  parce  qu’il  sort  une  humeur  abondante  et 
sereuse  et  parce  que  la  chair  de  l’ulcere  devient  molle  et  fon- 
gueuse.  Alors  nous  emploierons  une  ligature  plus  lache ,  et 
apres  avoir,  avec  un  crochet  ou  quelque  chose  d’analogue,  en- 
leve  la  partie  exfoliee,  nous  serrerons  de  nouveau  les  bandes 
plus  fortement.  Or,  pendant  tout  le  temps  que  durera  l’ulce- 
ration ,  on  mettra  sur  la  plaie  un  plumasseau  de  charpie  enduit 
d’un  des  remedes  antiphlogistiques ;  et  on  le  maintiendra  avec 
un  simple  lien  qui  devra  etre  defait  a  chaque  pansement,  les 
autres  bandages  decrits  devant  rester  comme  il  a  ete  dit  au 
chapitre  du  bras. 

&eXovtk  ABCFG JLNOPVeT.  —  70  -rf  omis  d.  M.,  xf»i ue0a  AT.  — 

71  to  BO.  —  72  D.  —  73  D.,  <Wob;  Ve.  —  7<  im t&ewcv  M.;  T.  trans¬ 
pose  depais  S'e  jusqu’a  XPr,®o(M6*  inclusiv.,  apres  cac; 


CHAPITRE  CVIII. 

DE  L’HYPERTROPHIE  DU  CAL. 

L’hypertrophie  du  cal  dans  les  fractures  produit  en  tous 
cas  une  difformite,  mais  meme  quelquefois  une  difficult^  dans 
les  fonctions  quand  il  se  trouve  au  voisinage  des  articulations. 
Si  done  le  cal  est  recemment  consolide,  nous  employons  des 
remedes  tres  astringents  en  les  appliquant  au  moven  du  ban¬ 
dage.  Quelquefois  nous  avons  reussi  en  posant  dessus  une  lame 
de  plomb.  Mais  si  le  cal  est  pierreux  et  solide,  nous  incisons 
et  nous  le  radons ,  ou  bien  nous  enlevons  ce  qui  proemine 
avec  le  ciseau,  et  nous  trepanons  meme  si  cela  est  necessaire. 

—  11  otejvo;  LP.,  ivaTejAoVre;  E.,  diiaTstvavrsj  K.  —  12  to  -spisyco  DR.,  f.  omis 
d.  ABCFG  JLMN OP VeBaT.  —  13  doeAdaevot  BCFG  JLMNOPVeBa.  —  ■<  too- 
onioavTs;  M. 


*** 
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P©'. 

IIEPI  TON  EN  AlA2TPO<J>y  nOPO0ENTON. 

Esi  os  1  ri5 v  sv  ^itxGzpoori  izapaQbzav  Su Gspyttag  ovy 
blr/ric  k-cm>s.ov9o'j<rri~,  you  fLaXiGza  si  2  |y  toFc  7rofftv  si sv, 
TOV  3  ;jIv  TVjg  y'jrjysx TafsAig  4  Tponov  GITK  CMTG§S3CTsVv,  J<7/a- 
Toug  knicpspovroc5  wvthJvoug.  A/./.’  si  p.sv  sari  vsoTzuyhs  stt  6 
o  r.tipoq,  zoig  /xXuGziy.Gtz 7  s~a'JzXr,p.ccGt  ts  xat  xx-.y-X6.Gtj.xGi 
t o?s  ts  8  ota  i<7/xSav  Xinxpoiv  yen  yor.pov  nspeempay  you 
zolg  aAAotg 9  Ticop'oXvzcyo'ig  yaXavuLSvaig 10  /pv}Gop.s9a  <sup- 
usc/ctc.  Eti  os  y.ai  11  tyj  5ta  t5v  12  yjipwx  zpidisi  ts  xat 
nspivXuGSi  13  7C-J70V  StaXww xsv.  Et  §s  XsSajSrjg  yjoy]  757  s- 
VYJTat  14,  Gu/Xy?  TYJV  STitSOVStOV  3tsXoV7Sg,  JxXGJrsStTf  15  XvGGfLSl/ 
7 OU  GGZGl)  TflV  (7UVS/SEOV.  EtTa  T5  yaZXT/fJM  0spa~SVGO[l£V  46, 

tag  ip.npoG9$.v  dprixou. 

1  J's  omis  (1.  D.  — ^  ot  0.  —  3  to  LP.  —  4  avaraS-sw?  EJ.,  y.avaxaTsSi£<<>?  P. 
_  s  6*w>5?orra?  C.  —  6  In  omis  d.  ACEFGLMNPVeBaTX.  —  7  -rfc  *aXa<m- 
^y;'  P. ;  0.  omet  6  orooo?  toT?  ^a).xaitxoii.  —  3  ts  omis  d.  ACEGLMOPTX.  — 
9  ri  aX/.a  M.,  aooutbcm;  JR.  —  10  xaicouivot?  omis  d.  LMP.,  xjwaeia  ABCEFG 


PI. 

‘IIEPI  TON  1  EN  A0OPO2IA  AIAMENGNTON  KATAFMATON. 

AKwpma*  phsi  zna  ray  xy.zxriu.6zm  vnsp  t}jv  3  apiGpi- 
vvjv  tv?  ©west  r.po9sG!x(ccj  4  v?  ota  Tag  G-JVs/jlg  5  $~iXvgsi g, 
ota  Tag  y.x.zccJzXr,G£ic  6  Tag  x.p.izpGvg ,  v?  Si’  acxoupav  7  juvyj- 
atv,  v?  ota  jrX^Sog  ir.ioiGu.rn,  vj  ota  tvjv  gXgu8  t®5  Goifixzog 

*  Tal?  R.  —  2  a-tipj-a  P.,  -iva  omis  d.  AT.  —  3  ri  M.,  sior.^V.v  AT.  — 
*  «o6sW.ov  LP.,  r  omis  d.  BJO.  —  5  mi?//.*;  P.  —  6  **wwt«6imt!  LP.,  **ra- 
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CHAPITRE  CIX. 

DE  LA  DIFFORMITE  DU  CAL. 

Lorsque  la  consolidation  se  fait  sans  que  les  fragments  soient 
en. rapport,  il  en  resulte  une  grande  difficult*;  de  fonctions,  sur- 
tout  si  cela  arrive  aux  pieds.  11  ne  faut  pas  alors  recourir  a  une 
nouvelle  fracture,  ce  qui  amenerait  d ’extremes  dangers.  Mais 
si  le  cal  est  nouvellement  consolide,  nous  employons  les  af¬ 
fusions  et  les  cataplasmes  relachants,  ainsi  que  ceux  qui  sont 
faits  avec  des  figues  grasses  et  des  dejections  de  pigeons ;  nous 
nous  servons  aussi  des  autres  remedes  appeles  porolytiques 
[dissolvants  du  cal).  En  outre,  nous  le  dissolvons  par  la  tritu¬ 
ration  et  par  le  massage  fait  tout  autour  avec  les  mains.  Mais 
s’il  est  deja  pierreux,  nous  divisons  avec  un  bistouri  les  chairs 
surjacentes,  et  nous  separons  les  fragments  reunis  avec  un 
ciseau.  Ensuite  nous  traitons  la  fracture  comme  il  a  ete  dit  pre- 
cedemment. 

JLMNOPTXVeBa.  —  11  omis  d.  gLP.  —  ™  tSv  omis  d.  BCGJLMOPT. 
—  '3  «ftX»X«nt  ACEFGJLMNPTX.  —  “  XtWA*;  -pwi ra:  ABCEFGJLM 
SOP  VeBaTX.  — 15  bawisu av  Ve. —  16  DHKR  omettent  dcpuis  to5  itsza  jusqu  a 
btscKziia-Mi-i  inclusivement. 


CHAPITRE  CX. 

DES  FRACTURES  QUI  SE  SE  COSSOLIDEST  PAS. 

11  y  a  des  fractures  qui  ne  sont  pas  consolidees  apres  le  terme 
fixe  par  la  nature,  soit  parce  qu’on  les  debande  trop  souvent, 
soit  parce  que  les  affusions  ont  ete  immoderees,  soit  par  suite 
de  mouvements  intempestifs,  d’une  trop  grande  quantile  de 

rXr7£'.;  M.,  P.  — 7  T,  f-.il  tt.v  iceucex* isiv  DHKR.  —  8  i\Vi  DMT.  — 
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OCTpOCflOCt,  iff’  MV  Xat  XsJZTOTSpOV  ffl>[A§OUVlt  TO  X3>XoV  'j fVS' 

gSou.  Aei  ouv  xa't  9  TOC?  aXXag  [xsv  npofoum?  cnzov$d$it» 
UROT^XVg(70«{,  fJUxXlGTOC  5s  TTjV  16  XTpOflSni,  TOVTO  [XSV  OCX  “ 
5epu.o~epx.g  r.poGcoopx?  12  uX*jv  encG~x>p.bov?  13  tm  (lopfa, 
TOVTO  5s  Tpoaijv  vnoTvnovVTOC?  14  saiTx.pyr,,  xa't  XovToa,  xa't 
ty;v  Xocr.rtv  Sv/xvjot'av. 

2ri[uioc  os  Tofg  ?J5yj  napovp.evoc?  nocpinzTXt  xa't  aXXa  /xsv, 
\xxXcgtx  5s  to  15  Tag  ImSsopSag  sSatixao-o-strSat  16  xa't  p:h 
ysvopJvov*1  Tpxvax-o? ,  otis/j  t<7Mg  vtvsTat  Tvjg  48  xaTa  tov 
7zo>po'j  eufftag,  >jvixa  Gvvip/eTxt,  nxpeG7zx.pp.bri?  ,9  TaFg  <r&- 
/Jory^t  tmv  ootmv  xa't  20  tov  ataatog  pxrAox? 21  sxSXtSovsnjg. 

9  xat  omis  d.  GLP.,  ri  aXXa  M. — 10  t*  M. —  11  ^taomisd.  DHKR. — 12  spotpcpa; 
E  Ve.  —  19  twitrerrottsva?  C.,  arioicaus*  LP.  —  **  uirOTUirc5»TS;  ETX.,  au-raj  xat  L., 
auto  xai  P.  —  15  tS>  CR.,  JwAwjitaj  J.  —  16  ijrati*acaeo6ai  ABCEFGKLNOP 
VeBaTX.,  ireiaocas...  M.  —  17  to3  TpaijwtTO;  ACGNVeBa.  —  16  t si;  NVe.  — 


PIA'. 

nEPI  TON  1  EEAPePHMATfiN. 

Tov  nepi  tmv  i^x.pOpr,u.xTorj  X070V  oxoXovSov  oVTa  tm 
Tzepi  2  xaTa-yiAaTMV  enepyJpjeQa.  E?x.pOprtax  ovv  3  sortv,  a? 
Tuna  (pz-Jx.c  4,  sx-TMTtg  ocpOpov  a~o  5  Tvjg  otxst'ag  xotXoTYiTog 
«r't  to  aovvrjSsg,  yip’  v^g6  v;  npoxtpeTcxh  nxpxnootCeTxc  xrv» j- 
atg.  Aiayo/sag  5s  tovtov  Xrystv  eTEpx? 7  ovx  s/oasv  oti  ar, 
txovo'j  8  T/jv  napoc9  to  fiaXXov  xai  yjttov.  Ts'Xsov  (asv  10  yx.p 
s^sarqxoTog  tov  x. pOpov y  tm  xotVM  tov  '/svovg  cvoWrt  to 
uaSog  zExpQpripx  11  npoGcqopevezxt.  Ilaoaxtv^SsvTog  5s  ftd- 

1  tm,  omis  d.  CDEFHJKR.  —  2  ra?!.  tSv  P.,  aarePxo>s9a  X.  —  9  e5v  omis  d. 
ABCEFG  JLNOPVeBaX.,  Si  pour  <3v  DHKRT. ;  etrrtvomisd.  M.  —  4  siseiv  J., 
a;  5V  rjw?  yavat  T.(  «9=5v  omis  d.  LP.  —  5  I*  pour  airi  EX.,  otxsta;  omis  d. 
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bandages,  ou  parce  que  le  corps  ne  se  nourrit  pas ;  il  en  re- 
sulte  que  le  membre  devient  plus  mince.  11  faut  done  s’efforcer 
d’eloigner  les  autres  causes  et  surtout  l’atrophie,  d’une  part, 
en  attirant  les  matieres  vers  la  partie  au  moyen  d ’applications 
chaudes,  d’autre  part  en  administrant  une  nourriture  suffisante 
ainsi  que  des  bains,  et  en  procurant  toutes  les  satisfactions  du 
cceur. 

Or,  les  signes  de  la  consolidation  du  cal  sont,  outre  les 
autres,  surtout  l’exhalation  du  sang  sur  les  bandages,  meme 
s’il  n’v  a  pas  de  plaie,  ce  qui  provient  peut-etre  de  ce  que, 
quand  la  substance  du  cal  se  depose  sur  les  os,  cette  substance 
comprime  alors  des  gouttes  de  sang  en  se  repandant  dans  les 
cellules  osseuses. 

19  ir*p£<t7raju.EvYi  ABCEFG  JLOP.,  uajEOiraouivr  NVe.,  mc:s<KraPu.Eva;  Ba.,  ir*f s- 
<nraPfts*t!?  D.,  ? cl;  TX.  —  20  *at  omis  d.  ABCEFGLMNOPVeBaTX. 

—  21  cawjiv  M.,  ix.flXtSsuiiat  ACEFG  LPVeT.,  s/.8X iScuaa?  NO.,  ejcSX tScu  M. 


CHAPITRE  CXI. 

DES  LUXATIONS. 

Nous  arrivons  maintenant  au  traite  sur  les  luxations,  qui  est 
la  suite  de  celui  sur  les  fractures.  Or,  la  luxation  est,  pour 
parler  sommairement,  la  chute  fortuite  de  la  tete  d’un  os  hors 
de  sa  cavite  propre,  accident  qui  empeche  les  libres  mouve- 
ments  des  membres.  Nous  n’avons  pas  a  en  signaler  d’autres 
differences  que  celle  du  plus  au  inoins.  En  effet,  si  la  separa¬ 
tion  de  l’articulation  est  complete,  la  maladie  recevra  le  nom 
commun  et  general  de  luxation  (exarthreme) ;  s’il  v  a  seulement 

LP.  —  6  E<j>’  i.i  AN  VeBa.  —  2  etej a;  omis  d.  P.  —  8  (/.ovw  M. ,  -rote  pour  tt.v  T. 
—  9ntpi  E.  —  10  u.£v  omis  d.  DR.  —  "  sr,o(?  EX.,  i%oqtpty.xrx  AT,  — 
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vov ,  Yj  12  pi lypi  -f,c  bifpvoz  13  Tvjg  xotX^rvjfo;  svnjvsYpl&oy, 
7:y.pdp9pYi[xx  14. 

12  *  omis  d.  P.  —  ‘3  iouo;  BO.,  owpucs  ACDEGJLMNPVeBaTX.,  fiiv  *otXc- 


PIB'. 
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n«A£V  OUV  GOTO  TWV  VTZSpTSpCdV  Xp'/0[J.ZV0l  ft£pl  1  TYjg  X«T5) 

7 svyog2  X^yopiiv  •  cbuvrjTog  yap  vj  ava  vnxpypvGa  to  r^g 
ki-a.p9pri< ’sag  dcftnpvhGOfto  ftd9og.  H  os  jjoto»  g| ocpOpYipjz  ply 
ov  ftoAAor/.i: 3  uftop.iysi  did.  to  rag  y.s<pecXdg  oaiTrjg  ft  peg  Apj 
av»  7£vuv  acyaXag  swroxExXstffSat 4  •  itocpxp9ffi[L£  os  -oXXaxtg 
uytsratat s  oix  to  6  pi«X9«xo>Tsjooyg  vr.o  Trig  iv  tm  ao!7- 
gxgQcu 7  T£  x«r  ! hx)Jyzo9xi  Gvvzyovg  ’jvp.yx.Glag  v~y.pyov~x.g, 
Tovg  Gvv(yovT</.g  auTYjv  plvag  ine  TO?g  TvyovGiv  atrtoig 8  pa- 
§£«g  yxXdo9xi  9.  To  7^0  ayd-.a.i  ft ap’  Iftftoxpd-et  40  to 
yaXxTM  0^X0? 11 ,  £©’  wv  av£u  Ttvog 12  ftspicrxsketag  auTojxarag 
TO  dp9pOV  Big  13  TOV  GIXBIGV  BftCCiBpyZTa.l  14  TOftOV. 

Tlzpi  15  os  T^g  tbXbgv  sZ,ap9pGvpJ.vrig  16  7/vuog,  apxs?  tyjv 
BXBIVGV  GGl  17  Xs'stV  BY.9bg9xI  (TUVTOfXOV  TS  X0£t  KVeXXjTIY}  a£T« 
g  a.or, yziag  18  vftdpyovGav.  <t>vj ffb  oSv  19  coos  •  «  EJO&nfst  asv 
•X  ’jvd.dog  oXr/sbug,  Gydr.a.i  u.Ivtgi  20  ft.oXXxxig  b  yd.Gp.Y,Giy 21 , 
GtGftzp  xai  xXXat  noXXat  22  puwv  ftapxXXxyxi  y.al  yzvpab 

*  itEpi  omis  d.  LP.  —  2  flvvuo;  B.  —  3  r.  is  xar«  iijaoSpr.fft;  u.sv  ou-/  G-cu-sSsi  X., 
[i.sv  et  reoXAoxt;  omis  d.  ABCEFGJLMNOPVeBaT.  — 1  ojroxexXeioflat  D.  —  5  Ciotarcc- 
oflat  Bi\Ve.  —  6  ^ti  to  too;  A. ,  (J-a/teicMTspa;  R.  —  7  fj.ao6at  T.;  ts  et  Sta  omis  d.  M. 
—  8  aoTos;  P.  —  9  y/y.X=tt8ca  X.,  g«X3o$at  T.,  ja^ito;  sxaoSat  ttoi  /aXaoOsu  M.  — 
10  Coof.  Galiea  dans  son  second  commentaire  sur  le  livre  Oes  articulations  d'Hipp. 
imtoxpaTr.vDR.,  x«XSs9okD.  —  11  11  y  a  un  point  apres  £r.Xoi  d.  MT.  et  (L  Corna- 
riits.  —  *2  two;  a:rsa;  D.,  aveo  omis  d.  T.  —  13  it  J.  —  14  IwMapysrai  L.  — 
#5  omis  d.  LP.  —  ABCXEFGL&NOPVeBaT.  — 


LUXATION  DE  LA  MACHOIRE  INFfiRIEURE. 


449 


derangement ou  si  la  tete  de  l’os  n’est  porteeque  jusqu’au  sour¬ 
ed  de  la  cavite,  on  l’appelle  pararthreme  (luxation  incomplete). 

E.  -  «<  BCVe. 


CHAPITRE  CXII. 

LUXATION  DE  LA  MACHOIRE  WFErIEURE. 

■Nous  coinmencons  de  nouveau  par  les  parties  superieures, 
et  nous  parlons  d’abord  de  la  machoire  inferieure;  car  la  supe- 
rieure,  etant  immobile,  n’est  pas  exposee  a  la  luxation.  Quant  a 
l’inferieure,  elle  ne  subit  pas  souvent  la  luxation  complete, 
parce  que  ses  tetes  sont  solidement  fixees  sur  la  machoire  su- 
perieure ;  mais  elle  eprouve  souvent  le  pararthreme,  parce  que 
les  muscles  qui  la  maintiennent,  s’amollissant  par  l’exercice 
continuel  de  la  mastication  et  de  la  parole,  sc  relaehent  facile- 
ment  a  la  premiere  cause  venue.  En  effet,  le  mot  s/a-at,  dans 
Hippocrate,  indique  lerelachement  lorsque  l’articulation  revient 
d’elle-meme  et  sans  aucune  difficult^  dans  sa  place  naturelle. 

Pour  ce  qui  concerne  les  luxations  completes  de  la  machoire, 
il  suffit  de  vous  rapporter  ses  paroles,  qui  sont  concises,  par- 
- — faites  et  claires.  Or,  il  s’exprime  ainsi :  «  La  machoire  se  luxe 
rarement,  mais  elle  se  relache  souvent  dans  les  baillements, 
comme  aussi  plusieurs  autres  mddifications  des  muscles  et  des 

”  vhi  rfe  xeDr,;  LP„  sVstvot;  BCEOX.,  sxtnn;  GNVe.,  omis  d.  BCE 
FGLMNOPVeBaX.  —  «  auvooEia?  GLP.,  O-apycuatv  GLP.,  Sit a&nax  II.  — 
19  «  u4,  civ  ABCEFG  JLNOPTX  VeBa.,  c5v  omis  d.  DM.  —  20  as-v  T£  LP. 
—  21  y_a<r;j.Gtatv  N VeBa.,  )r.a<ju.*Gtv  D  JR.,  G[i.(i<raept  P.,  5z(o;  M.,  GXtoC'ff so  ABCD 
EFG  JKLNORVeBaX.  Pour  toute  cette  citation,  conferez  Hippocrate,  edition  de 
M.  Littrd,  Iivre  Des  articulations,  §  30,  t.  IV,  p.  142.  Contrairement  a  ses  habitudes, 
Paul  cite  ici  le  passage  d'Hippocrate  tel  qu’il  l'avait  sons  les  yeux. —  22  scXXwv  DH 
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tovto  notiova  23 .  AfjXov  txh  ovv  fofut  24  oe  pxMazx  icziv 
onozotv 23  Ix-STTror/ct '  Tzpotzyji 26  7  a/3  v?  xaTta  7 va$cg  gfg  -0 
([inposOev ,  xat  nxprfAzxi  npbq 27  zavmzix  zou  bXiaO-tipx- 
toc ,  xat  Toy  bazlov  zb  nopavbv  bytaipbzEpbV  oa.hs.zca  r.xpx 
TYjy  «vm  yvxSov  28,  xat  yxkzn&q  29  £v1u§aXXoyo't  Tag  30  -yva- 
0Oyg.  »  - 

«T0UT£0tct31  S’  e/aSoXy)  zpoor/loq  yzig3-  yhszxt  app.6^0 vex. 
Xo-fl  7 ap  zb'j  ph  zivx-Y-xziyjiv  tyjv  XEcaXrjv33,  tov  Se  nzpika- 
iovzx  zrpj  xzzoi  yvx9ov  34  xat  iaaOsv  xat  e|u5sv  to  tat  33  Saxry- 
Xotct  xaia  zb  7 svstov,  /aoxovTog 36  toy  xy9p<omu  oxoaov 37 
ju.ET<5t6)5  Syvarott.  ILowtov  /iiv  Staxtvsstv  38  tyjv  yvx9ov  ypavov 
xtva  39,tyj  xat  ty;  nxpxyovzx  zf, 40  ^st/si,  xat  autov  41  tov  avOpw- 
ttgv  xsXEustv42  yxkxpcn)  ty)v  yvx9av  lyzi'j 43  xat  <qvpnxpdyei'j 
xat  HovStSovat 44  «g  pJhzza.  •  43  ETistTa  ktqomtvviq  zyxzax  zpts'i 
ay-fiaa.zi'j  6po y  itpoaiyovza  tov  46  voOv  ‘  Se?  psv  yap  nxpx- 
'jczSa.t  ex  rijg  oixzzpoo^q  Etc  tyjv  <patv,  Ss?  Ss  stg  zovnixa 
xnaa9rivxi  47  tyjv  yvx9ov  tyjv  xaxw,  Ss?  Se  enbpzvov 48  tou- 
TEotat  Svf tSaXXstv  Tag  yva9ovq  xat  pr,  yxzy.U'x 49.  E/jiSgXy) 
uiv  ouv  ovtyj,  xat  30  oyx  av  yhoizo  or.'  aXXwv  31  xynpxzav. 
Iyjtoeiyj  32  Se  fipxyjziY)  xpvlzu  33.  STiXvjva  npoGzi&ena  xex»j- 
pztpjvov  yxlapcp  inu$earp.a  ijnSstv.  Affftxkiffzepov  34  Se  /ctot- 
{Jstv  55  sortv,  imztav  36  xstraxXtvavra  tov  xv9po>nov,  iptieavza 57 

K  R .  —  23  ireicuat  A  BCFG  J  L M  N  0 P  Ve  Ba T .  Dalechamps  traduit  ainsi  ce  passage : 
»  Comme  les  autres  membres  sont  entorses  par  UDe  soudaine  transposition  et  in¬ 
version  des  muscles  et  des  nerfs.  »  —  24  tc.1;  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.,  ex 
twv^e,  Littre.  —  25  soviv  et  av  omis  d.  M.,  cxeV  iv  ADH.,  Srav  Exireirroxip,  Littrd. 

_  28  repojaxEi  LP.,  -jap  omis  d.  D.  —  27  ivpb;  omis  d.  Littr^.  —  28  paEra  LP. 

_  »  /.a;  -VE  w&5  GL  P.,  auuS...  BCEFG  J  LXMN  OP  VeBaT. ,  sftgott...  A.  — 
SO  -i;  xavta  pa8cu;,  Littre  et  G.  Andernach.  —  31  xai  toot...  CN Ba.,  xat  tcut&e 
Ve.,  TOOTGiot,  Littre;  r,  ea€...  DHKMR.,  xai  r.  sag...  J.  —  32  ctnTt;  DFG 
HJKLMOPRBa.,  ct#«t  Ve.,  o&rt  ACETX. ;  v-t;  omis  d.  N.,  -fwotT  av,  Littrd. 

_ 33  tc5 TSTf (ouivtp,  Littre.  —  34  paSov  Bas.  —  35  vet;  AG  LPT  ,  5uat  ^axruAot; 

GLP.  —  36  ox3t>.cvvc;  LP.  — 37  oocv,  Littrd.  —  38  ^taxiveiv  ABCDTXEFGLMN 
OPVeBa.,  vr,*  xara  pa9ov,  Littre.  —  3-  yp'.'.'.v  t:v^e  P. ,  vr  Se  xax£t<j£  ABCEFG 
JLMNOPVeBaTX.  —  40  vf  omis  d.  P.  —  «  aivbv  omis  d.  D.  —  42  xEAsist  M„ 
•/aXaf iv,  Littrd.  —  43  e^eiLP.  —  44  xat  trjtm...  auvStiJ...  ABCEFGJLMNOVe 
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nerfs  produisent  cet  effet.  Yoici  ce  qui  denote  surtout  cette 
luxation  :  la  machoire  inferieure  proemine  en  avant  et  s’avance 
vers  les  parties  opposees  a  celles  d’ou  elle  a  glisse ;  l’apophyse 
eoronoi'de  de  l’os  apparait  plus  saillante  a  la  machoire  supe- 
rieure,  et  les  deux  machoires  se  rapprochent  difficilement. » 

«Qr,  la  maniered’operer  la  reduction  estevidente.  En  effet,  il 
faut  que  quelqu’un  maintienne  la  tete,  que  le  medecin  saisisse  la 
machoire  inferieure  vers  le  menton  avec  les  doigts  en  dedans  et 
en  dehors,  le  malade  ouvrant  la  bouche  aussi  modiquement  que 
possible.  L’operateur  fera  d’abord  mouvoir  quelque  temps  la 
machoire  et  la  poussera  de  cote  et  d’autre  avec  la  main,  en  or- 
donpant  au  malade  lui-meme  de  la  tenir  relachee,  de  se  preter 
et  de  se  laisser  aller  au  mouvement  le  plus  possible ;  puis  tout  a 
coup  il  s’appliquera  a  terminer  par  trois  manoeuvres  en  meme 
temps,  savoir  :  remettre  en  leur  place  naturelle  les  parties  se- 
parees,  pousser  en  arriere  la  machoire  inferieure,  et  enfin  rap- 
proeher  consequemment  par  la  les  machoires,  et  empecher  le 
malade  de  les  ecarter.  Tel  est  le  moyen  de  faire  la  reduction,  et 
on  ne  pourrait  l’operer  par  d’autres  manoeuvres.  Il  suffira  d’un 
court  traitement;  on  appliquera  une  compresse  ceratee  assu- 
jetie  a  l’aide  d’une  bande  peu  serree.  Toutefois  il  est  plus  sur 
d’operer  le  malade  couche  sur  le  dos  dans  son  lit ,  la  tete  ap- 

BaTX.  —  «  fe«T*  omis  d.  ABCEFG  JLilTXNOVeBa.  -  «  -A  LX.,  Wm, 
Littre.  Voici  la  traduction  de  ce  passage  par  Dalechamps  :  «  Et  tors  soudainement 
l’operateur  doit  aviser  que,  tout  d’un  coup,  il  lui  donne  le  tour  en  trois  figura¬ 
tions;  car,  pour  la  remettre  en  son  lieu  naturel,  il  la  faut  estordre,  tirer  contre 
bas  et  4  c6te,  qui  sont  deux  figurations ;  puis  la  pousser  en  derriere  vers  la  poster 
rieure  partie  de  la  tete,  et  a  rinstant  faut  que  le  malade  joigne  les  deux  michoires 
et  ne  bailie  plus.  Voila  l’industrie  de  la  remettre  qui  ne  peut  se  faire  par  autre 
figuration.  »  —  47  i-uOrva: NVe.,  i-ccm-vs;  X.  —  48  s-cu.svra;  NVeBa.,  ia'|i evc;E., 
TWTct;  ABCFGLilNOPRVeBaT.,  t oirsw.,  Littre;  ou p.£oX?.£Lv  ABCEFG  JLMN 
OPVeBaT.  — 49  -/.aaxet  LP.,  eu.€Xr,  LP.—  omis  d.  il.  —  1  a-’  GL 

PT.— 52  ixiplr,  CDJMNOVe Ba.,  HK  ,  S^it  BF.,  wrjtr.  R.,  Pj>ax«4 

DEHKMNXVeBa.,.gPa/.=a  C.;  kr pair.  Ft  ^:,yx  omis  d.  GLP.  —  53  Littre; 

R  met  le  point  avant  Apxioti.  —  54  ioaO.ia r...  G.,  itstoaXiar...,  £ta^etpj&tv  T.  — 
“  XPt^tv  G.,  LI*!  —  »  3srov  aJsuu.wa yra  LP.,  ial  xaTsusX...  EX.'  -  S7  ifti- 
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TYiv  xs?aXi)v:  ocuzov  km  enarchav 88  woxspaXatav  ojg  ttXyj pe- 
crdrav09,  ha.  dg  vjxtaTa  vm(y.rj .  Upocy.aziyuv  60  51  Ttvjr 
tyjv  xsoaXvjv  too  TSTooxuiyou. » 

«  Hv  SI  ap.zdrc.pai  61  at  '/vaSoc  k£ap9 pfcamv  62 ,  yj  ujy 
tYjfftc63  yi  av-ri.  SujxgaXXstv  64  JJs  rt  %ggo-j  ourot  to  ffTopt* 
SuvavTat  •  xat  7  op  nponttitreipai  63  at'  7sWg  rcuTsWtv , 
dcrpaMkg  06  os.  To  os  dcrpaMk  67  pdih.Gr  a  ay  yvoiyq  Tofocv6* 
OOtWt  TGOV  cSoVTOXV  TO)V  aVO)  Xat  T50V  69  XaTW  XOTOt  7<ZC!V  10 
TouTOtat  'uaoipn  71  d>g  rdyicra  i^gaXXstv.  72  E/xSoXyj;  os73 
rpdicoq  ztpr-.ai.  Hv 74  SI  jdi)  kpizkrt)  7S,  xtvSuvog  wot  t^c 
diy^g  utto  mpsrav  ^WB/sav  76  xat  vo)5/3yjc  v.apdciog 77  • 
xa/soiSsss  '8  7*/3  ot  pvsg  ovroc  xat  aXXotovpisvot 79  xat  kvrstvd- 
(asvot  rzapa  ©uatv,  ®tXsst  80  SI  xat  v?  yacht) p  vr.oyppkvj 81 
zovrioiGi  /oXooSsa,  82  daprira ,  oXry  a  •  xat  83  sascootv, 
axovjTa  ipJoiifcty  84  ■  oyrot  ouv  xat  Sv^Txouat  Ssxararot  83  pca- 
XtaTa.  » 

ToutO)  tm  zpomn  Ter;?  sucoXijg  xat  ytiscg  TtoXXaxtc  iyprtica- 
as5a,  mjpiaiq  izpdripov  IS  uSosXai'ov  Geppov  Sta 86  77107701) 
xara  87  zr,g  kiapOpticacriq  yprlcd.p.vjoi  7 Ivvoc,  g7tots  pakicra 
Su7StX70og  s/ot  TTsot  tyjv  staoSov  •  yapat  ts  88  xaStaavrs;  tov 
rjhQpano'J  k^dmcOvj  axnov  -tipeig 89  sotcotsc  htipyovpev90  yard. 
TOV  ctOYjaSVOV  I-TTOXOaTctOV 91  Zpd~0'J. 


<j*vte;  E.  —  58  oxotwb  E-suosaaXaio  J.,  axOTtva  oiMsoai.affl  KRDH.,  Eirucetpa- 
Xaiov  ABCEFG  LMNOPVeBaTX. ,  oxutJvgu  iucicEtpaXaiGU ,  Littrd.  —  59  --Ar,. 
psora'™  DHJKR.,  srXr,pEOTaTGu,  Littre ;  £>;  omis  d.  DR.  —  60  irpoos'xetv  DR.  — 
61  Auso'tepgi  B.  —  62  s?aj8fG>8&aiv  M.,  st  pour  i  D.  -  8  "aot;  ABCFGJLMNO 
PVeBaT.,  wm  D.  —  «  fluu.SaXJ.stv  BCEFG  JLMNOPVeBaTX.,  Eji.SaXJ.6iv  A., 
omis  d.  3"  e'ti  HR.,  loov  BDNOPVe.,  -/.iosov  M. —  63  stPgssts'ote?gi  BCDEFGHJK 
LXOPRVeBaX.  —  66  tgutgi;  ABC  EFGLMNOPVeBaTX. ;  aorpaSse;  <Js  omis 
d.  ABCEFGLNOVeBaT.,  re  pour  (Js  DHJKR.;  to  £s  omis d.  ABEFGJLMOP 
TX.  -  82  <n  ji.aX...  ABEFGLOTX. — 63  •vvoiot;T,  tgT;  opiot;  ABCEFGLMNOP 
VeBaTX.,  rSiv  te  avto,  Littre.  — 69  t&v  omis  d.  GLP.  —  70  x*t’  t?tv,  Littre.  — 
71  TCUTOi;  'TJ'iOSfEl  EG  BaX.,  TO'i  TO'.;  'UtiOEfE  ATBFJMO.,  TOUTCi;  (TJU-OEfS  CNVe., 

TOUTO  I;  I'JU.Ce'ow;  LP.,  T0UT0W.V  CUV  DHKR.,  TGUTGU  T*  M.  -  72  TT;  EJiSoX^  DHJ 

KR.  —  73  r.*i  pour  •?£  LP.,  6  tbo'bo;  DHJKR.,  -oo's9sv  aior.Tai ,  Littre.  —  74  si 
pour  r.v  R.  —  75  ixirE«p  N.,  {jj.r&ot  HKR  —  ,s  /.*•.  omis  d.  GLP.,  n'lT-yp't  A B 
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puyee  sur  des  coussins  de  euir  tres  remplis,  aiin  qu’ils  cedent 
le  moins  possible ;  il  taut  que  quelqu’un  maintienne  la  tete  du 
blesse.  » 

«Si  la  machoire  est  luxee  des  deux  cotes,  le  traitement  est 
le  meme;  dans  ce  cas  le  malade  peut  moins  joindre  les  deux 
machoires ,  parce  que  le  nienton  est  trop  saillant  en  avant,  et 
toutefois  sans  etre  devie.  Or,  vous  reconnaitrez  qu’il  n’y  a  pas 
deviation  surtout  par  les  arcades  dentaires  inferieure  et  supe- 
rieure,  qui  doivent  correspondre.  II  importe  d’operer  la  reduc¬ 
tion  le  plus  vite  possible;  la  maniere  de  la  faire  a  ete  dite.  Dans 
le  cas  ou  elle  n’aurait  pas  lieu,  il  y  aurait  danger  pour  la  vie 
par  suite  de  la  fievre  continuelle  et  d’un  carus  profond ;  car  les 
alterations  et  les  tiraillements  anormaux  de  ces  muscles  amenent 
le  coma,  et  le  ventre  a  coutume  d’evacuer  des  matieres  bilieuses, 
pures,  en  petite  quantite;  et  si  les  malades  vomissent,  ils  ren- 
dent  des  matieres  sans  melange.  Aussi  ces  malades  meurent 
cn  general  vers  le  dixieme  jour. » 

Nous  avons  nous-meme  employe  souvent  ce  mode  de  reduc¬ 
tion,  apres  nous  etre  d’abord  servi  de  fomentations  d’eau  et 
d’huile  chaude  au  moyen  d’une  eponge  sur  la  machoire  luxee, 
surtout  quand  la  reduction  presentait  des  difficultes ;  nous  fai- 
sions  placer  le  malade  par  terre,  et,  nous  tenant  debout  derriere 
lui,  nous  operions  suivant  la  methode  ci-dessus  decrite  d’Hip- 
pocrate. 

CDEFGHJLMNOPVeBaTX.  —  77  jms  xxfmaic;  E.,v6>8pc7;  jMcpiatT.,  xofaatatBNR. 
—  78  xzpuiiSst;  BCFGLMOPVeBa.,  xzxoetSeis  N.,  xxaaSr,;  X,  zzitiSu;  DE.  — 
79  iu'.;  cuuevct  R.,  dtt auiiuwi  X.  —  80  rXv.  ABCDEFGLMNOPVeBaTX.  —  8>  Gm- 
Xw?slv  ABCEFGLMNOPVeBaTX.,  Gscyap hi  D.  —  82  r,  xx?x to.  BCFGJLMNOPVe 
Ba.,  i  azpy.raX.,  assprrx  HER.. —  83  it  ifida ami  NVeBa.,  an  msasw T.,  iiudar,  M., 
it  luscuciv  EX.  —  84  i'AZT-%  eiiscusw  omis  d.  LP.,  ixiocvait  M.,  iitsaait  T.  — 
ss  $'xztzUi  remplace  par  xxi  d.  ACEFGLMNPVeBaTX.,  omis  d.  0.,  Ssxxtx- 
X«D  —  86  Six  omis  d.  ACFGLMOPT.,  osc’yyav  L.,  p.,  oiro'-p/u  M.  — 

87  Six  pour  xx-x  D.,  £'|ap8pr,<j»<n>;  AT.,  s?ap8p uiiimz  M.,  ilxo 6pT<jsw;  CFGLOP., 
E-aTpx'jja?  BN. ;  yenoiu. syot  omis  d.  T.  —  88  t i  xxi  M.,  yrau-a!  T.  —  89  r.u.v.;  Si  E. 
*>  fvEsy.uftsv  AFHKNPVeRa.  —  91  kiroxpdrst  ABCFMNOVeBa.,  bnwxpjtTtv; 
GLP. ;  T.'  omef  /.xri  to-,  i^u<w  imraepstrttev  rpisoy. 
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IIEPI  KAEIA02  XAI  AKPnMIOT  «. 

H  2  §£  ylvg  y.xzx  f ih  to  ivoov  3  rdpxq  ovx  bazmzft  y 
<7vvzip9puzxi  yap  ov  §vi)p9potzxt  *  zu  err ipvu,  59sv  oy§£  xtvti- 
z xi  yen'  oojzd.  Ee  §£  jSj'a s,  Ttvog  £Za9zv  oSso);  TrX-flSoVTog, 
XT.0G~x.G9dt\ 6,  to>  toy  y.xzxypmoq  xvzijg  VTzxy^Gzzxi  yxzxp- 
zig[iu. 

To  §£  izpog  t ov  muov  'dixp9oovpzvov  7  coj~r,q  uipxg ,  oy 
~otvy  Ti  duy-ix-ec8,  yukv oasvov  y;ro'  t£  toO  otxssaXou  9  uvbq 
yea  Toy  yv.puu.Lcv.  AXX’  oy§£  j3ta£o'v  10  Tiva  xtvv jerev  v?  xcXdg 
idix  yj.vv.~xi  H,  oio:  p.dvrtv  ty)V  to’j  Qcopavog  ytyovviav  12 
^ixgzxgiv  ■  S9ev  xvOpanc g  fxo'vog  13  £V  ^wotg  l/£t  xXsFv  **. 
E:  §e  Gvp.§ij  y.xzx  nxlxiGzpaV,  aq  jr/oc,  zxvzr,v  KxpxpOpy- 
Gxi  1S,  t»j  T£  5ta  Tijg  /cioog  zv9i.zz.izai  oix~/J.cv ,  xat  tv? 
§£a  t»v  ~OAvr.zvyuv  16  npcazvnaGZi  Gizlvivav  17,  «p.a  t«jc 
^oOToyo-o-ic  18  z~lozgzgi. 

Tvj  0£  ayTYj  9zpxnzix  xxi  to  dv.puu.icv  Tzxpxp9pijcccj  dq 
tov  oixziov  zizxvdr/zzxi  zdmv.  Egzi  oz  yovopu^zq  cGzxpiov , 
TYjV  xXstV  TV?  uaCTZAXTn  GVVOZGU.OVV  *9,  otaXavSavov  Iv  toF; 
GXzXzzotq 20  4  0  nxpyvivrfiiv  otjzxgixjj  Tiaplyzi 21  to?;  xjzzipoiq 
zov  zr,v  yzcpxlr) v  ixnzTzzayJvxc 22  toO  ppxyjovoq  23 .  Kaj  7a/?24 
£7T£  ZOVZOV  h  £na[Uq 23  cSvzspX  OX1VZZXI ,  XOfXoV  &£  TO  o5cV 

yLZZZGzx)  26.  AXXa  otav.pizzov  ocyTa  roFc27  £S5e|y2C  zlp-eiGop.boiqi% 
Gfipzioiq. 

1  — £  St  xXattJo;  lijapflpr.disvTo;  D. ,  xai  axprafjttcu  omis  d.  D.  —  2  s  R.,  omis  d.  P. 

—  3  sVSy.v  p.  —  4  Ta?  ou  ^tr'pSpffiTit  omis  d.  ABCDFGH  JKLMNOPRT  VeBa. 

—  5  list*  T.  —  6  a— ctjcaflstin  ABOVeBa.,  *— oouaoOrtn;  M.,  asoJiatMraofltn!  EX. 
— 1  j>.T,p#ps>uivsii  DHKR.—  8  Tt  wwnt  DR. ;  X  omet  depuis  ai-rifo  =spa;  jusqu’a 
xtaXao'usvca  inclusiv.  —  9  £izxeoaXou  G  LP.  —  19  fjiatav  DETX.  —  11  r,  xXst;  (Jtaxt- 
vstTat  EX. ;  M.  omet  depuis  in’  t £  tc.5  jusqn’a  xtxetTott  #ti  iuclusiv.  —  12  -ya-yevata 
ACEF.  —  18  a.iv'.v  tous  except^  DM  —  14  y-Xsi;  DHKR.,  *aX?tv  LP.  —  ,5wapaf9xo- 
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CHAPITRE  CX1II. 

DE  LA  CLAVICULE  ET  DE  l’ ACROMION. 

L’extremite  interne  de  la  clavicule  ne  se  luxe  pas ;  car  elle  est 
jointe  au  sternum  par  synarthrose  et  non  par  diarthrose,  d’ou 
il  suit  qu’elle  ne  fait  avec  lui  aucun  mouvement.  Mais  si  elle 
etait  disjointe  par  un  coup  frappe  vivement  a  l’exterieur ,  nous 
etnploierions  le  meme  mode  de  reduction  que  pour  la  fracture. 

Quant  a  l’extremite  qui  s’articule  a  l’epaule,  elle  ne  peut 
guere  se  luxer,  empechee  qu’elle  est  par  le  muscle  biceps  et  par 
l’acromion.  Cet  os  ne  peut  par  lui-meme  faire  aucun  mouve¬ 
ment  de  quelque  importance,  et  n’a  pour  office  que  de  degager 
le  thorax.  Aussi  l’homme  est-il  le  seul  parmi  les  animaux  qui 
ait  une  clavicule.  Alais  si,  comme  cela  arrive  dans  les  exerciees 
du  palestre ,  elle  vient  a  eprouver  une  pararthreme,  on  la  re- 
dressera  par  la  reduction  au  moyen  de  la  main,  et  par  l’appli- 
cation  de  compresses  multiples  en  meme  temps  que  de  bandages 
con  venables. 

Par  les  memes  movens  on  fait  revenir  a  sa  place  naturelle 
l’acromion  incompletement  luxe.  C’est  un  os  cartilagineux  qui 
joint  la  clavicule  a  l’omoplate  et  qui  devient  invisible  dans  les 
squelettes.  Quand  il  se  deplace,  il  presente  aux  gens  inexperi- 
iiientes  l’apparence  d’une  luxation  de  la  tete  de  l’humerus.  En 
effet,  dans  ee  cas,  le  haut  de  l’epaule  semble  plus  saillant,  et 
l’endroit  d’ou  l’os  est  sorti  parait  creux.  Mais  on  peut  distinguer 
ces  cas  par  les  signes  qui  seront  donnes  tout  a  l’heure. 

6ai  P.,  -apapSpa&rvai  M.  — 16  mXaTrn/Hv  NVeBa  ,  mAainqrwv  M.,  X LP. — 
*7  itXr.v  pour  cnrXavwv  iu. a  EGX.,  cnrX7)v  aaa  LP.  —  18  tpewctiaatj  E.,  imS-r,- 
dcsiv  P.  —  ouv^sotisTv  D.  —  20  xtXtntt  LPX.  —  Sl  ™?eXe?m.  A  BCEFGJNOVe 
BaTX.,  *apaXstat  LP.,  «retpa;  M.  —  22  mtWm  M.  —  28  0?aXto»  osa  P.  — 
28  xat  •jap  *ai  K.  -  25  L  P .  —  28  xarsarr,  R.  —  27  laaprrsov  aa  tci;  sipr,- 

eou....  X.,  rf;  P. ;  S'fc'r;  omis  d.  E.  — 28  Etpr.OwroasSsi;  E. 
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IIEP1  fiMOY  ESAP0PH2ANTO2. 

H  xsyotX yj  Toy  fipayiovog  zpog  tyjv  tyj;  aaoTzXxzYig  oiao- 
Qpovpivy  1  xoiXotyjto:  oisy.zi~.zsi  p lsv  TioXXaxt;,  dXX’  ovzs  2 
dva  5ta  tyjv  ocympouftf)  3  zrjg  apozXazrjg  dzoovaiv  xaXuoy- 
(7«v,  outs  cziza  5ta  ty]v  4  avrqv  tyjv  s  wpor/ar/jv,  cute  p*jv 
ipzpoa9sv  6  ota  tov  tsvovtoc  tov  oiy.soa.Xov  uvbg  xxi  odtzb 
zb  dy.pdp.iov,  dXXd  ozccviag 8  piv  fooi  ts  xat  s§s>,  ovvsyag 
5s  xott 9  pdXioza  zoTg  aaapyozipoig  10  lire  za  xarw  *  aXXa 
tovtoi;  11  jury  pa5eu;  xat  ixmnzu  -/.at 12  ay$t;  s; xZxXXszxi. 
To?;  os  zoXvzdpy.oig  13  ip.Tza.Xtv  jS pacing  psv  kv.mnzst,  yals- 
JTdi;  5s  sitjfipezat.  Ttot  psv  ouv  14  xat  pJj  s^apQpriaaoiv  kzi 
~Xyt/yJ;  13  noXXor/t;  ixzzdosag  vnoXydng  yivszat,  ota  to  aXs"/- 
povrjv  iz'/ypav  TzapccyoXovOrioai. 

Toy;  os  sju  za  xaza  zirtp9pr,y.kzag  16  wo’  otv  oiayivdov.oig  ’ 
e  ztZGv9dg  5 po;  17  ttoo;  tov  t/yia  i8  zapaMaXXdpsvog  -oXy  49 
ntaXXazz-c  •  tyj;  psv  izapI8ogse  o9sy  bmzaaig  yiyovs  xoiXyj; 
©ottvopsvYj;,  dg  km  zov 21  r.apapO p-tioavzog  IXsyopsv  axpa- 
p toy  •  ay-oy  5s  Toy  ax.pap.iov  42  toy  xa.za 23  ©yorv  bgvzspov 
fatvopJvo y,  xat  tyj;  sxTtsffoysvj; 24  xssotXij;  tov  fipayiovog  sv 
tyj  pacydXy  <7x<pdg  vnozizzovarig  •  y.dt  o  tyj;  yj-ipbg  os  zwj- 
tyj;  dyy.dv  dosozriv.s 2o  paXXov  aro  twv  nXsvpdv,  si  5s  rpoo- 
ccjx:jyaC.oig  ad) tov,  psTat  ttovou 26  zpooospszai  zaig  zXsvpalg- 
Xat 27  oy5s  tyjv  /s?oa  Syvavrat  28  zap  a  zb  ovg  dvdysev,  sxzs- 

>  DH  JKR.,  ajfloouasvco  mO.ott.tc;  X.  —  2  cJ.S't  NOP.,  cOyj.  M., 

5v«  ABCFG  JLVe.  —  3  a-ppcEt^T  LP.  —  4ttv  omis  d.  AT.  —  5  *0tt.v  tt.v  omis  d. 
DEHKRX.,  rr.v  omis  d.  CGJLMNPVe.  —  6  ARCEFGLNOPTVcBa.  —  2  x*i 

«5  to  axowa  ..X.  — 8  airaviou  LP.,  $!®<o  ABCDEFGJLMNOVeBa. ;  ts  omis  d.  N.  ►— 
9  xal  omis  d.  LP.  —  10  oaf/.oiTofoi;  Ve.  —  “  toutcu;  AP.  —  12  zi!  omis  d.  MT. 
—  13 ttiaoafxot; M.,  rot;  omis  d  EX.  —  14  o5v  omis  d.  B-  —  15 TAy.s-f  EX., 
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CHAPITRE  CXIV. 

DE  LA  LUXATION  DE  L’EPAULE. 

La  tete  du  bras  articulee  dans  la  cavite  de  1’omoplate  en  sort 
souvent,  mais  jamais  par  en  haut,  attendu  qu’elle  en  est  empe- 
chee  par  Fapophyse  coracoide  de  l’omoplate,  ni  en  arriere  a 
cause  de  l’omoplate  elle-meme,  ni  en  avant  a  cause  du  tendon 
du  muscle  biceps  et  a  cause  de  l’acromion,  rarement  en  dehors 
et  en  dedans,  mais  frequemment  en  dessous  et  surtoiit  chez  les 
sujets  maigres;  chez  eux  aussi,  elle  se  luxe  et  se  reduit  faci- 
lement;  chez  les  gens  replets,  au  contraire,  elle  se  luxe  moins 
facilement,  mais  aussi  la  reduction  y  est  difficile.  Souvent  a  la 
suite  d’un  coup  on  suppose  une  luxation  qui  n’existe  pas ,  a 
Cause  d’une  forte  inflammation  qui  en  resulte . 

Or,  voici  comment  vous  pourrez  reconnaitre  les  luxations  en 
dessous :  l’epaule  malade  comparee  a  l’epaule  saine  en  differe 
beaucoup;  le  haut  de  l’epaule  d’ou  la  sortie  a  eu  lieu  parait 
creux,  de  meme  que  nous  1’avons  remarque  dans  le  parar- 
threme  de  l’acromion.  L’acromion  lui-meme  semble  plus  sail- 
lantque  dans  l’etat  naturel :  en  outre,  la  tete  de  l’humerus,  sortie 
de  sa  cavite,  parait  manifestement  tombee  dans  1’aisselle;  le 
coude  de  ce  cote  est  plus  eloigne  des  cotes,  et  si  vous  voulez  le 
forcer  de  s’en  rapprocher,  ce  mouvement  est  douloureux  :  les 
malades  ne  peuvent  porter  la  main  a  l’oreille  parce  que  le  coude 


omis  d.  C.  —  16  ACDGLMNPT.  —  17  omis  d.  D.  —  18  u-ytiv 

GLP.  —  19  toXu  omis  d.  GLP.  —  20  P.  —  21  too  omis  d.  GLP.  — 

22  a’jToo  Si  too  4»p aatou  omis  d.  ABCFGJLMNOPVeBaT.  La  suppression  de  ces 
mots  a  rendu  la  phrase  inintetligible  A  tous  les  commentateurs  de  ce  passage ;  leur 
restitution  la  rend  claire  et  facile.  —  23  raja  pour  Jerri  LP.  —  2<  ou.it csooot,; 
M.  —  25  ioiai woe  J.  —  28  tto'vov  PR.,  M.  —  27  xzl  omis  d.  ABC 
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zxpsyov  toy  ayY&vog 29 ,  cySI  ttjv  aXXvjv  St’  ay-rijs30  r.ocsioSx.i 
rcoXvstfoj 31  w'vYjfftv. 

Em  ph>  ov v 32  TratStW  vj  £?’  «v  npboyxxog 33  xai  oux 
inmoXv  ■yfyavzv  rt  OxnzaGig,  *«i  tw  xovSyXa  too  pJaov  Sa- 

XTuXoU  34  YXp.yOsVZOg  VTZSpSyOVZl,  Y)  35  TY5S  TOV  lOT/JOV  /St^Og, 

7J  36  xai  tyjc  tov  nsnovQdxog  zrjg 37  v-/tovg,  si  p.r>  nxcg  p3S, 
TToXXaXt?  do'bvSY.ZXC  39,  GYJGCV  l7r7IGX£OTY]C.  At  SI  S/OaOTYJ- 
ptazspxt  40  tmv  spSoXav  scgcv  ay'at  •  Se?  Xovcxpsuoy  zbv 
avOpaxov  vj  41  kmxjzXrtpaot  yaX.aaztmz(potg  ypriGx.psvov 42 
vizxio'J  avaxXtvat  yxpxt ,  xai  GOxipccJ  Gvppszpov ,  vj-rst  43 
bsppazlvfiv ,  %  aXXvjv  Ttva  p.r,  t.ccjv  pxXOaxriv 44,  tt/joc  rJjy 
pxoyxXriv  kyot.pp.oocu 45  •  xat  yxOsgBsvzx  zbv  ixzpbv  avzcSXs- 
ixovxag*6  psv  za  Y.xpvovzt  npbg  zb>  TssnovBozi  SI4'  nXsvpti  ■  zi 
psv  6  S z\ibg  apog  ttstt o'vSot48,  toy  osStoy  xo§bg  syxpp.0Gxii9 
tyjv  nzspvxv  km  s0  tvj?  npovnoziSitGYig51  ~'0  P-G-GyxJxi  oyxipx.g, 
sc  SI  o  apiGzzpbg,  zov  xpiGzspov ,  xat  rife  02  mnqvBvixg  yscpbg 
smXxSbpsvov  53  fXx-tv  |-i  touc  Trooa;  afia  ts  xat  tyj  nzspvy 54 
avTtoatVctv  Tij  p.zGyxXri,  vrxpszov 33  rtvo;  otugQsv  zrtg  Y.syxXrjc 
xvzcSxcvovzog  npbg  zbv  szspov  5/xov,  36  y~l/J  Toy  ,avi  to  oikta 
zizpttXyzGBca. 

Egzi  SI  xat  szspog  zpbnog  57  laSoX^S,  °  ota  toy  38  xaTW- 
ac^stv.  Asc  ■'jap  vsavtoxov,  fj  pxy.pbzspov  zov  Y.xp.vovxog,  rt  5il 
o vj X ozspo v  sgz&zx  jioo§  to}  tcs-ovOozc  60  nXsvpb)  zov  xxpvovxog 
xat  auxoy  61  koztizcg,  vnoSxXXscv  62  zij  pxGyxXri  zbv  ixvzov 
apov,  xat  xvx.zsvjbp.svov  63  IXyz.iv  zr,v  /dpx.  npog  ttjv  lav- 

29  a^Jovo;  0.-3°  <Jii  tx6ty;;  M.,  w,i5T®9at  omis  j  at.  —  3t  x-vrioiv  BCEFGLMN 
OPYeBaX.—  32  cSv  omis  d.  T„  rS>v  rau&a,  E.;  x  omisd.  M. — 33  -*?oWra  GLP-, 
irjoaep*Tcv  M.;  xai  omis  d.  M.  —  34 lassc^axTuXcu L.,  aeaw^ax-ruAcuM.,  toO  asicu  ^ax- 
tuXou  omis  d.  P.,  xau.cff)avTx  L.,  xao-iySsvTo;  omis  d.  M.  —  35  t,  omis  d.  ABCEFGJLMN 
OPVeBaTX. — 36  r,  omisd.  ABCTFGLMNOEVeX.;  xai  omisd.  P.  -  37  ar.;  omisd. 
JM.,  tt,v  pourrii;  ABCEFGLNPVe.  —  33  A  EKRX.,  c!  pour  x  NVe,  —  33 
vs'YXTai  EVeBa.,  £tsr,v£Tai  LP.,  t,  6.>C.vsTX7at  X.  —  «  x?aarr)?!wT£fa'.  LP.,  ^saaa!- 
xtiTEfai  M.,  exSoX&v  L P.  —  41  ri  omis  d.  ABCEFGJLMNOPVeBaTx!,  i-7.-Xjxia.ai  A 
BCEFGJLMNOPVeBaTX.  —  42  ssavTXroaaevcv  pour  /.or,  a...  D. — 43  rot  R.,  r.EX., 
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reste  tendu,  ni  faire  aucun  autre  mouvement  multiple  avec  cette 
main. 

Or,  chez  les  enfants  ou  chez  ceux  dont  la  luxation  est  recente 
et  peu  considerable,  le  medecin,  avec  le  condyle  saillant  du 
doigt  median  plie,  ou  le  malade  lui-meme  avec  celui  de  sa  main 
valide,  si  cen’est pas  un  enfant,  peutsouvent  la  reduire,  comme 
le  dit  Hippocrate.  Mais  les  modes  de  reduction  les  plus  effieaces 
sont  ceux-ci  :  il  faut  coucher  le  malade  sur  le  dos  par  terre 
apres  l’avoir  baigne  ou  arrose  d’affusions  relachantes,  puis  lui 
appliquer  sous  l’aisselle  une  pelote  de  grosseur  moyenne,  soit 
en  cuir,  soit  en  toute  autre  matiere  pas  trop  molle;  le  medecin 
doit  se  placer  en  face  du  patient  et  du  cote  malade.  Si  c’est 
l’epaule  droite  qui  est  luxee,  il  posera  le  talon  du  pied  droit  sur 
la  pelote  placee  sous  l’aisselle ;  si  c’est  l’epaule  gauche,  il  po¬ 
sera  le  talon  gauche ;  puis,  saisissant  la  main  du  bras  malade, 
il  la  tirera  vers  les  pieds  en  meme  temps  qu’avec  son  talon 
il  pousseracontrel’aisselle;  un  aide  place  derriere  la  tete  fera 
resistance  sur  1 ’autre  epaule  afin  que  le  corps  ne  soit  pas  en- 
traine. 

Il  y  a  encore  un  autre  mode  de  reduction,  c’est  celui  appele 
catomismos  (par  l’ epaule).  11  faut  qu’un  jeune  homme,  plus 
grand  que  le  malade  ou  place  plus  haut  que  lui  du  cote  af- 
fecte,  passe  sa  propre  epaule  sous  l’aisselle  du  patient  qui  se 
tient  debout  le  long  de  lui ,  et  qu’en  se  haussant ,  il  tire  le 

xaSs'vT*  ti.,  xx-a6sVra  LP.,  xaSsaistren  E.  —  46  avTtgXsxovroi  ABCEFGJKLNO 
PVeBaTX.,  dvTigXsxovTa  M.  —  47  »i  omis  d.  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.  — 
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TKTiUiar.;  R.,  tx;  u-tr/iX?'  BCEFGLNOPVeBa.  —  52 xpsxexovOu!?.; R.  —  »  ixt- 
ZaSditsvc;  ABCEFGJMOVe BaT.,  exigaXmsvo?  LP.,  sxigoXXoasxc;  N.  -  «  xts'Pm? 
LP.,  ivnSatvst  P.  —  55  uxsp  tou  BCFGLMNOVeT.,  uxb  tcu  P.,  pour  5xxP£tc5. 
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TOV  64  -yaor spz-,  taorg  TO  aXXo  65  cr<S/xoc  Toy  xaptvoVTog  oniaO sv 
TOU  XOTM/JLt^OVTOS  66  HSZSOtpOV  YpSpZoSrjVZl.  Et  SI  IXa^OOg 67 
o  v.zivjav  zlrh  xoufog  rtg  szspog  n ztg  |g  ocvzo y68  znoxpsp.z»- 
vvcQa.  T%  7«/5  /st/jog  xat  Toy  Xotnoy  aapzzog  zvzippbnag 
ilitojLsvav  69  Int  Ta  xare»,  o  vno8s§X‘qp.euqq  a  yog  tyj  pzoyj/M 
pzazz™  to  kY.-snzay.bg  zpOpov  suSzXXsi’71. 

Kat  Sta  toD  Yzlovpsvov  SI  vnspov  zovzo  opapsv  72 .  Etti 
SI  |uXov  Intpjxsg  cpSbv  lazap-svav  sn\  zov  iSa^oug  >*  73  In’ 
aXXoy  Ttvog  azspsov  Tovzov  Totvyy  to  avo>  nljOag  nspiospsq 
xa't  75  p-h  nay v  nzyy ,  /jlyjSI  fxvjv  76  Xsnzbv  vnzpyov,  vnoSs- 
SXyjaSa  zrj  u.z.a/6'kp  tou  xauvovTog  vj  sazazog  v?  Y.z9rtpsvovx 
bnag  av  xat  priY.ovg  tyoi 77  to  vnspov  *  xx't  Tijg  yp'-pbq 78  t5 
vnspa  nzpzxszzpMng  *«?*  xoctm  IXxojxIvYjg 79,  Toy  SI  Xotnoy 
aaazzoq  zvzipponovvzog  sni  zz  Y.zza,  zvzop.zzag,  vj  szspoy 
Ttvog  iXxovTog,  ^  spoolri  yivsaOa80. 

Rat  Iv  81  {bzSpuoc  SI  xXqxaxog  toOto  tto^teov,  aansp 82 
Int  zyg  zov  xarsoryorog  ftpz.yiovog  sXeyojisv  Y.zzzzaasaq  83 .  Ev- 
zzv9z  SI  ozpo'iyj'hO'J  84  Tt  odjfJta  tyj  |3a5p.tot  noooSgSlo’Sta  83 , 
tv5  p.zayzkz\  zov  xafivoVTog  s'pzpu.b'Cstv  86  Suva/Xcvov,  xat  tyiv 
xtcaXrjV  too  fipzyjovog  a9siv. 

Et  SI,  Sta  nctkzioztizz  zov  nzOovg,  ?j  Sta  crYkfipozriZZ  zov8’ 
aap-zzog,  S  vayspztvopsv  ns  pi  zr,v  sp iSoXyjv  88,  ypyobpsQz  xa't 
■nj  89  Sta  T»jg  xaXoy/Jtivvjg  aaS^g  tis9bbx.  EyXov  SI  lortv 
T5  a/xS-q,  TO  ixsv  pjxog  tag90  o(nr,yy ,  nXzzog 91  SI  T£Ttoa- 
SaxTyXov 92,  xa't  nzyog  tag  SiSoxtuXov  93  •  l^ov  to  ete/jov 
jzloag  nspiyspeg  y.z\  evnxpsfcSvzov  94  rij  Tijg  yzayzky g  95 
xotXoTYjTt  nzpznltiaiag  za  zov  vnspov  nspzzi 96.  ToDto  ot)v 

M  auTGu  P. —  65  aXXov  N  Ve. — 66  isscrm  as^ovo?  to  F.,  x*tm  asi^ov  to  GJLMNOPVe., 
-4u  omis  d.  T.  —  «  =Xa9?ov  M„  iXaoo;  0.,  eXaojo.?  Ve.,  xapovTo;  LP.  —  68  ft* 
aoTou  M.,  xosftxvuoflt)  D.,  aroxfsuavuoSxi  M.  —  69  eXxoasvou  E.,  E-i  omis  d.  M.  — 
70  fiorov  GLP.,  to  omis  d.  LP.  —  71  ejigscXst  T.  —  »  ^puftai  LP.  —  73  x  omis 
d.  ABCFGLNOVeBaT.  —  7»  sTipoo  pour  otePeo5  DHKR.,  touto  BCEFGJLMN 
OPVeBa.  — :  7S  xat  omis  d.  GP.  —  76 pai  pour  ar,v  P.,  u.r,v  omis  d.  C.  —  77  oyr.M-, 
to  Satfoi  omi  d.  DHKB.  —  W  xat  t£>  DHKB.  —  79  xat  x*t<o  omis 
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bras  luxe  vers  son  epigastre,  de  telle  sorte  que  le  reste  du 
corps  du  malade  soit  suspendu  en  l’air  derriere  celui  qui  cato-. 
raise  prete  son  epaule).  Si  le  malade  n’esl  pas  pesant,  un 
enfant  peu  lQurd  se  suspendra  apres  lui.  En  effet,  le  bras  d’une 
part,  et  le  reste  du  corps  de  l’autre ,  etant  tires  en  equilibre 
par  e:i  has,  l’epaule  posee  sous  1’aisselle  reduit  facilement  la 
luxation. 

Nous  faisons  encore  cette  operation  a  l’aide  de  l’instrument 
appele  pilon  a  mortier.  C’est  un  morceau  de  bois  oblong,  droit, 
que  Ton  fixe  debout  au  so.l  ou  a  quelqu’autre  base  solide ;  son 
extremite  superieure  est  arrondie,  pas  tres  grosse,  ni  cependant 
trop  mince  :  on  la  place  sous  l’aisselle  dq  malade,  qui  se  dent 
debout  ou  assis  selon  la  hauteur  du  pilon ;  puis ,  le  bras  etant 
etendu  le  long  du  pilon  et  tire  en  bas  pendant  que  le  reste  du 
corps  est  a  son  tour  attire  en  bas,  soit  par  son  propre  poids, 
soit  par  quelqu’un,  la  reduction  a  lieu. 

Ceci  peut  encore  se  faire  sur  un  barreau  d’echelle,  comme 
nous  1’avons  dit  pour  l’extension  du  bras  fracture.  Mais  ici  il 
faut  Her  sur  l’echelon  quelque  corps  pond  pouvant  s’adapter  a 
l’aisselle  du  malade  et  repousser  la  tete  de  l’humerus. 

Toutefois  si  nous  eprouvons  de  la  difficult^  a  reduire  a  cause 
de  l’anciennete  de  la  maladie  ou  de  l’induration  des  parties,  nous 
employ ons  la  methode  dite  par  Vambe.  Or  l’ambe  est  un  mor¬ 
ceau  de  bois,  dont  la  longueur  est  de  deux  coudees,  la  largeur 
de  quatre  doigts,  l’epaisseur  de  deux  doigts.  L’une  de  ses  ex- 
tremites  est  arrondie  et  propre  a  s’adapter  au  creux  de  l’aisselle 
de  la  memo  maqiere  que  le  bout  du  pilon.  On  enveloppe  de  chil- 

d.  N.,  rou  Si'.i  XsurouM.  —  80  GP. ,  -jsvectm  L.  —  81  iv  omis  d.  M.  —  82  wassp 
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ipr.ocu.cSa.  J.  —  89  t*  omis  d.  BEOX.  —  90  to;  omis  d.  LP.,  S\- -tya  GL.  — 
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to  mpxg  pdcxzi  mpib-fiGXVzzg 97  onoiq  av  npoToviozzoov  98 
seyj,  to  Y.zzxlp  zov  (pxyiovog  y.xzx  toy  pxGyxh jv"  isxppd- 
Gotxzv .  oXyjv  os  tyjv  yttpa.  npbq  zb  £uXov  100  xxzoczztvxvzzg 
Gwb^Gopzv  auzb  101  r.xzx  zz  zbv  Qpxyiovx  y.xi  zbv  102  nrjyvv  ’ 
Y.xi  zb  xy.oov  otjtyjc.  E~s tzx  103  5uX«  rloryia  p.zzodqv  bvo 
GzvXtav  104  bpBuv  kcpxppoGOzvzi  105 ,  yj  nxXcv  kv  (ix.Bp.ibi  *Xt- 
pxxog  vrtzpsveyxotvxzg  tyjv  '/pXpx.  gvv  z£>  2uXo>,  &gxz  toy  106 
patffyahjv  kyyxpGiag  iapxpp.oCp.lv  tyj  [3x.Bp.ibi,  zrj'J  bz  yupx. 
y.xzu  zIyovzzc  107,  lx.Gop.zv  km  Bdzzpx 103  zb  aXXo  Gcopa  pz- 
ZZOipOV  Y.pzp.XGOoVXl  •  TOVIY.XVXX  ''{Cup  109  ZlGzXzVGZZXl  zb  X p- 

Bpov. 

M zzx  bz  tyjv  zp.Q.riOiv,  ozi  Gvppzzpov  Gpxipxv  kg  kpiav, 
zi  pzv  x'p/.ey p-xvzov  zvo  zb  uzpog,  |yj pxv,  z’t  bz  yXzypxivoi, 
kXxioSpxyij,  vnoGxXkovxx 110  tyj  p.x,Gyjd:p  kmbzopziv.  Aix  bz 
zxvtoc  ,  xxi  zov  111  apov  Y.xi  tog  zzzpxg  pxoydlriq,  y.xzx 
yixGp.bv  1,2  d>g  p.xkiozx.  fzpopivav  113  zav  kmbzGzav  zov 
bzxpov,  b)Gzz  zbv  yixopbv  1,4  xmzp  zov  nzrovBdzoq  dtpov 
Tjyyxvziv.  T bv  os  fipxyjovx  GwyY.xzxbzGp.ziv  zxig  nXtvpxiq, 

Y.Xl  XVZOV  ZOV  X’/Y.'jiVX  Y.Xl  TYJV  X.Y.pXV  113  yjXpX  ZY.  ZOV  XV- 

yivog  116  txvxbzGpziv,  ivx  prj  mxliv  TtpoGyxzaq  117  zyt.zgoi  zb 
xpBpov.  M zzx  5s  tyjv  zGbo'p yjv,  yj  118  Yxi  (pxbvzzpov,  kr.ikv- 
gxvzx.  119  os?  pzzpix  Y.zyp-ooSxi  zptyzt,  bix  zb  Gzzpzpviazz- 
pov  120  7 ivopivov  zov  odpxzoq  bvGZY.nzazov  x-ozzlzioOxi  zb 
xpBpov. 

Ee  os  -oYkxyiq  ZY.~ir.zoi  zb  xpBpov,  yj  bix  vypdzyjzx,  o 
bi’  121  zzzpxv  zivx  ypovixv  122  bbor.ovooiv ,  km  tyjv  y.xvgiv 
izzov ,  dg  zpr.poGBzv  zipr-.xi.  Ozxv  bz  yj  xvopzvoig  12S,  r, 

xi  wifi^wavTc;  G.,  itaf  t^wavTc;  LP.  Dalechamps  traduit  ce  passage  en  substituant  le 
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fens  eette  extremite  pour  qu’elle  soit  plus  douce,  el  on  l’ajuste 
a  la  tete  de  l’humerus  dans  l’aisselle.  Apres  avoir  etendu  tout 
Ie  membre  le  long  de  ce  bois,  on  les  liera  ensemble  au  bras,  a 
l’avant-bras  et  a  la  main ;  puis,  passant  le  membre  lie  a  l’ambe 
par  dessus  un  barreau  en  bois  transversalement  ajuste  entre 
deux  poteaux  droits  ou  encore  par  dessus  un  barreau  d’echelle, 
de  sorte  que  1’aisselle  soit  placee  transversalement  sur  le  bar¬ 
reau,  d’un  cote  on  tire  le  membre  en  bas,  et  de  l’autre  on  laisse 
le  reste  du  corps  suspendu  en  Fair;  alors  l’artieulation  rentre  a 
sa  place. 

Apres  la  reduction ,  il  faut  placer  sous  l’aisselle  une  pelote 
en  laine  de  grosseur  moyenne,  seche  s’il  n’y  a  pas  d'inflamma- 
tion,  et  imbibee  d’huile  s’il  v  a  inflammation ;  puis  on  fera  la 
ligature.  On  devra  comprendre  dans  une  deligation  en  forme  de 
X  (chi)  autant  que  possible  l’aisselle  malade ,  l’epaule  et  l’autre 
aisselle,  de  telle  sorte  que  le  chiasma  se  trouve  sur  Fepaule  af- 
fectee.  Quant  au  bras,  on  l’attachera  sur  les  cotes;  puis  Favant- 
bras  et  la  main  jusqu’a  son  extremite  seront  suspendus  en 
echarpe  au  cou,  de  peur  que  Farticulation  ne  se  luxe  de  nou¬ 
veau.  Apres  le  septieme  jour  ou  meme  plus  tard,  on  deliera  et 
on  emploiera  une  friction  moderee,  afin  que  la  partie  devenant 
plus  solide,  la  jointure  soit  plus  rebelle  a  la  luxation. 

Mais  si  Farticulation  se  luxe  souvent,  soit  a  cause  d’une  hu- 
midite  abondante,  soit  parce  que  d’anciennes  luxations  ont  trace 
la  route,  il  faut  en  venir  a  la  cauterisation,  commejeTai  dit 

_  »«>  imSiXK cvra  ABCDEFG  JLMNOPR  VeBaX.  —  111  r£>  R.  —  «2  xlta[Liv 
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OZIOUV  ip-/OU  7Z01UV  ■  zb  SI  G&ZGVV  zou  j3  px/io'jog  fipx/v- 
zepo'J  128  piv£!  prj 129  xvtgxvo'pevov  ,  y.at  liyovzxi  oi  zoiouzoi 
yxhxyy.avsg  13°.  E~t  SI  too  p]oco  x«l  to  131  ooroov  avaufls 
tXZUZt  132  Xfitt  0X0V  ©0A/SI  133  TO  GY.Hog  -  pY}  SoVS C/XSVOV  434  7  0/5 
to  fixpog  oipuu  zou  Gap.or.zoq  ou  yup.vx£zzxi.  KaJrt  ts3v  aX- 
Xsn>  43S  SI  xulav  ktgxpQpav  pavavzav,  zx  inzoxdpujx  436 
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plus  ha ut.  Lorsque  la  luxation  a  lieu  ehez  des  foetus  ou  chez  des 
enfants  en  bas  age,  et  qu’elle  ne  se  reduit  pas,  a  la  verite  les 
chairs  de  l’epaule  restent  dans  l’etat  naturel,  ear  il  n’y  a  pas 
d’empecheinent  a  ce  que  le  bras  opere  ses  mouvements ;  seule- 
ment  l’os  du  bras,  ne  prenant  pas  d’accroissement,  reste  plus 
petit,  et  Ton  appelle  ces  enfants  galiancones  ( bras  courts ).  Si  eet 
accident  a  lieu  a  la  cuisse,  1’os  reste  egalement  sans  aecroisse- 
ment,  ettoute  la  jambe  deperit ;  car,  ne  pouvant  supporter  le 
poids  du  corps,  elle  ne  prend  pas  d’exercice.  Dans  les  luxations 
permanentes  des  autres  membres ,  toutes  les  parties  sous- 
jacentes  sont  egalement  endommagees. 

ct.u5avou.svcv  P.  —  133  os£vei  P.  Dalechamps  traduit  ainsi  cette  phrase :  «  Si  le  mime 
accident  vient  en  l’os  de  la  cuisse,  tonte  la  jambe  s’amaigrit  et  se  dessfcche.  »  — 
l3<  *ai  iuvau....  pour  (xi  S...  T.,  Jovafisvc;  D.,  os'pst  LP.  —  133  scant  jxaXXuv  Sk  L., 
scant  ™  ju&Xov  P.  —  >36  amxstu.sva  k,  nav-k  ABCFJLMNOPVeBaT.,  crav- 
ti»;  E.  —  137  irapctXsMTSTat  C.,  crapaSXs'crssTat  M. 
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DU  COUDE. 

La  luxation  du  coude  se  produit  avec  d’autant  plus  de  diffi¬ 
cult®  que  son  articulation  est  plus  compliquee  que  celle  de 
l’epaule;  mais  si  elle  a  lieu  moins  facilement,  elle  est  aussi 
plus  difficile  a  reduire  a  cause  de  la  multitude  des  saillies  et 
des  eavites.  Or ,  quelquefois  le  coude  eprouve  seulement  le 
pararthreme ,  souvent  aussi  il  est  completement  luxe,  et  cela 
dans  tous  les  sens,  mais  principalement  en  avant  et  en  arriere. 
On  le  reconnait  facilement  par  la  vue  et  par  le  toucher  de  l’os 

d.  GLP., xot'ACTtfuv  T. —  10  -A<T/v.t  GP.,  toriv  omis  d.  T.  — 11  jxcvxv  D.  — 12  tsascv 
omis  d.  M. — 13  ucv  omis  d.  EHKRTX.  —  M  5s  omis  d.  DLP.  — 15  io.isr.  X. — 
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os  fiakiGxa  kexiv  r>  art  xov  xaxsayoxog45  fipayiovog  ziprifWH) 
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Tav  os  vsaxspav  xevsg  oxtxa  xaxapzi^ovGi  •  ouo  xaxaxse- 
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16  {,W0K;reT(i7-0{  ABCEFGLTXNOPVeBa.,  iwenhnwrei  M.;  wpowtitrovro?  omis  d. 
J.,  so’  c§  ABCEFG  JLMNOPVeBaX.,  60’  ci  T.— 17  smotsv  pour  £0sv  T. — 19  zoi- 
Xooatvc|dvcu  LP.  —  19  wa&r.ai;  pour  irapaflsct;  BCFG  JLMOPVeBa.,  ptaSriot;  Corn. 
—  20  air!  M.  —  21  oXsffiatvEiv  P.,  oXs-p-  aaivsi  L.,  o0a(iavTs;  EX.  —  22  pour  r, 
ABCEFG LJLMN OP VeBaTX.  —  23  fWat  BCE  FGLNOP VeBaX. ,  Ts-rtirett 
ADMRT.  —  24  tov  BCOVe.  —  25  *cti  omis  d.  M.  —  26  sri  rb  J.,  unTomic  L., 
swtToKnt  P.  —  27  too;  J.;  o5»  omis  d.  DT.,  oir’  oXl-jok  M.  —  28  dfurfia  R.,  xara- 
DLPRT.—  29  tcu  LP. — 30  ixTerajssw  P.,  ixTiTOjiim  R.,  sxrsTSju'vTiy  Ve.  — 


DU  COUDE. 


467 


deplaee,  car  celui-ci  se  presente  a  l’endroit  vers  lequel  il  s’est 
porte,  tandis  qu’une  cavite  apparalt  dans  le  lieu  d’ou  il  est  sorti. 
C’est  surtout  par  la  comparaison  avec  le  coude  bien  portant  que 
le  diagnostic  est  rendu  evident.  Il  importe  de  foire  de  suite  la 
reduction  avant  qu’il  y  ait  de  l’inflammation ;  car  s’il  en  survient 
auparavant ,  la  guerison  est  difficile  ou  meme  quelquefois  tout 
a  fait  impossible,  principalement  si  la  luxation  a  lieu  en  arriere ; 
en  effet,  de  toutes  les  luxations  du  coude,  la  plus  douloureuse 
et  surtout  la  plus  grave  est  celle  qui  se  fait  en  arriere. 

A  une  deviation  moderee  on  opposera  une  extension  medio¬ 
cre.  Les  aides  maintiendront  le  membre  etendu  et  tireront  en 
sens  oppose  sur  le  bras  et  sur  l’avant-bras;  le  medecin,  avec  la 
paume  de  la  main,  remettra  en  sa  place  naturelle  la  partie  luxee. 
Hippocrate  redresse  la  luxation  en  avant  par  une  soudaine  in¬ 
flexion  du  membre,  de  maniere  a  ce  que  la  paume  de  la  main  aille 
toucher  droit  l’epaule;  et  celle  en  arriere  par  une  extension 
subite  aussi  et  vigoureuse,  et  cela  parce  que  ces  luxations  ont 
lieu  principalement,  celle  en  avant  par  une  extension  violente, 
et  celle  en  arriere  par  une  inflexion  egalement  violente  du  mem¬ 
bre.  Si  la  luxation  persiste,  nous  employons  uue  extension  plus 
forte ;  telle  est  surtout  celle  dont  parle  Hippocrate  au  sujet  de  la 
fracture  du  bras,  dans  laquelle  il  employait  le  manche  de  cognee. 

Quelques-uns  des  modernes  reduisent  de  cette  maniere : 
deux  aides  tirent  le  membre  comme  on  l’a  dit,  l’un  le  tenant  en 
haut  pres  des  aisselles,  1’autre  en  bas  pres  du  poignet;  le  me- 

31  ts  omis  d.  DHKR.  —  32  aXejxoVrcav  LP.  —  33  6s'?0(.al  p.  _  34  ifoo  ABCFG  JL 
MNOPVeBaT.  — 35Tj  s\£sy  p.,  ABCFGLNOPVeBaT.—  *  t* 

omis  d.  ABCEFGJLMNOPVeBaTX.  — 37  xaTSfl^  LP.  —  38  omis  d.  DHKR. 

—  39  =Jaf6f; av  ABCFG LMOVeBaT.,  i|as6?r,/.uv  P.  —  «  ABCEFGLTX 

NOPVeBa.  —  «  sx-™«M;  DHKR.  pour  sx-racec;.  —  42  rU -jv.  P.,  «t  pour  r.  P. 

—  «  xxTaoraosi  CGLP.  —  44  TOiaura  ABCGLMNOPVe BaT.  —  45  x*t*t?'vto? 
ABEFJTXNOVeBa.,  xaTsifsVros  CM.  -  *  isepcxpa-rei  Ba.  —  47  sTiiXstcv  GLN 
VeBa.,  ezbXiot  EMX.,  (rrD.etov  BFO.,  oniXswv  C.,  -ruXtcv  P.  —  48  xai  «3  DHKR. 

—  4®  tt,v  LMP.,  n*ayJXr,-i  M.  —  50  xara  omis  d.  AT.,  -pk  tov  xxpsov  M.  — 
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51  oreptSaXXttv  M. — ■ 52  /.j.l  omis  d.  E. —  33  «Wrj[tsvov  VeBa.,  auvu-ffiivov  X. — 54  m.a- 
T-lav  CL.,  tsvmw  BCNOVeBa.  —  5  wsptsiXtoosiv  Ba.,  TrepistXtaaai  BVe.,  TrspisiXioat 
ACEEGJNOT.,  tim;  a&nu  xspoiv  ATBCFJMNOVeBa.  -  56  to  BNOVe.  —  57  ivBsUsi 
LP.,  iv9=X/.r,  E.  —  38  to  abcpav  LP.— 59  o5to;  M.,  :jv  */.cXou9mv  ABCFGLMNOP 
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i  too;  A.,  tg5  BCEFJOVe.  —  2  too;  xapmo;  A.  —  3  too  *«xtuXm»  F„  ”*p- 
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decin  se  dent  en  face  du  malade,  il  embrasse  avec  ses  deux 
mains  le  membre  sur  1’ articulation,  et  ordonne  qu’avec  un 
morceau  d’etoffe  plie  suivant  sa  longueur  ou  avec  une  large 
bande,  on  enveloppe  ses  mains  en  meme  temps  que  le  bras 
du  malade,  puis,  qu’on  tire  en  sens  inverse  en  dehors  et  en 
bas,  pres  de  la  main  ;  lui-meme  en  suivant  le  mouvement  tire 
avec  effort  ses  mains  serrees  jusqu  a  ce  qu’il  franchisse  la  luxa¬ 
tion,  ducoude.  On  doitd’abord  frotter  d’huile  le  membre  malade 
afin  que  les  mains  du  medecin  puissent  agir  et  glisser  plus  faci- 
lement.  Les  parties  luxees,  etant  ainsi  eomprimees  par  l’effort 
des  mains  que  Ton  entraine,  reviennent  en  leur  place  naturelle. 
Apres  la  reduction,  ayant  donne  au  membre  la  forme  angulaire, 
nous  employons  les  bandages  et  les  ligatures  convenables. 

VeBaT.  —  60  ouv  pour  o5  N  Ve.  —  61  -postXsitpEtv  L. —  62  -pip  auri  P.  —  63  iris&u- 
ixsvaAEFX.,  mxiZa'jisvsi  B.,  niitou.i'ia.i  J.  — M  s-pcravio;  EMNPVeBa., 

ABCJ.  —  Sirf,,  BNOVe. 


CHA PITRE  CXYI. 

DE  LA  LUXATION  DU  POIGNET  ET  DES  DOIGTS. 

La  luxation  du  poignet  et  des  doigts  n’offre  aucune  difiiculte 
a  moins  qu’elle  ne  soit  compliquee  de  plaie.  En  consequence, 
on  en  parlera  dans  le  chapitre  ou  il  sera  traite  des  luxations 
compliquees  de  plaie.  Quant  a  celles  qui  ont  lieu  sans  plaie, 
on  les  guerit  par  une  extension  moderee  et  par  les  moyens 
antiphlogistiques. 

h  za  -zz\  zo»  ouv  omis  d.  ACFO.  —  7  £'?r,Tat  N  Ve.,  zk  pour  tcu;  M.  —  *  x.xzx- 
OT5COSI  G  JLPR.  —  9  toT;  J.,  iaXt^kiza;  LP. 
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*  Tout  le  texte  de  ce  chapitre,  qui  est  tres  d^fectueux  daas  les  deux  editions  im- 
primees,  a  6te  restitue  par  moi  au  moyen  des  manuscrits  DHKR.  Toutefois,  il  est 
bon  de  le  conferer  avec  le  mtaie  chapitre  d’Hippocrate ,  Traite  des  articulations, 
d’ou  il  est  tire  en  substance.  ( Voyez  Hippocrate,  edit,  de  M.  Littre,  t.  IV,  p.  177 
et  suivantes.) 

1  f>ax£“?  omis  d.  C.  — 2 Oiroftivovra  F.,  ocejilvovro?  Ve.  —  3  Znoizzi  D.,  ~x6o; 
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CHAPITRE  CXVII. 

DES  VERTEBRES  DU  DOS. 

Si  une  luxation  complete  des  vertebres  du  dos  a  lieu,  il  eh 
resulte  une  mort  tres  prompte ;  car  la  moelle  ne  peut  supporter 
aucune  compression,  puisque  la  compression  seulement  des 
nerfs  qui  en  sortent  suffit  pour  amener  du  danger.  Mais  ees  os 
sont  souvent  affectes  de  pararthreme.  Tantot  la  deviation  a  lieu 
en  avant ,  et  on  l’appelle  lordose  ( courbure  en  avant)-,  tantot 
elle  a  lieu  en  arriere,  et  on  la  nomme  cyphose  (bosse,  gibbosite)- 
quelquefois  elle  a  lieu  sur  les  cotes,  et  on  lui  donne  le  noin  do 
scoliose  ( obliquite ).  Lors  done  que  plusieurs  vertebres  a  la  fois 
subissent  une  tres  faible  deviation,  l’ensemblede  cette  deviation 
parait  considerable,  parce  qu’elle  se  fait  suivant  uhe  courbe, 
avec  une  tres  forte  flexion ;  et  quelques-uns  croient ,  bien  a 
tort,  qu’alors  une  seule  vertebre  est  eonsiderablement  deviee. 
Mais  une  grande  deviation  rend  l’incurvalion  du  rachis  non 
pas  arrondie  mais  anguleuse ,  et  alors  aussi  il  en  resulte  un 
plus  grand  danger. 

Or*  quand  la  deviation  du  rachis  a  lieu  en  dedans,  le  redrew 
sement  est  impossible,  parce  qu’on  ne  peut  pas  la  repotisser  en 
exercant  un  effort  en  avant  a  travers  le  ventre.  Hippocrate  re¬ 
fute  suftisamment  eeux  qui  croient  operer  quelque  redresse- 
ment  en  etendant  ces  malades  sur  des  echelles,  en  leur  appli- 
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quant  des  ventouses,  ou  en  excitant  chez  eux  I’eternuement,  la 
toux  ou  un  developpement  de  gaz.  En  effet,  comme  souvent, 
par  suite  de  la  fracture  de  quelqu’une  des  apophyses  de  1’epine 
dorsale,  il  parait  un  endroit  creux,  comme  on  l’a  dit  au  chapitre 
des  fractures,  quelques-uns  ont  cru  que  cette  affection  etait  la 
lordose;  puis,  l’ayant  guerie  avec  promptitude,  car  lecal  s’y 
forme  vite,  ils  ont  declare  que  la  lordose  etait  facilement  curable, 
quoiqu’elle  soit  tout  a  fait  impossible  ou  au  moins  tres  difficile  A 
guerir.  Effectivement  chez  ceux  qui  en  sont  atteints,  l’urine  et 
l’excretion  stercorale  sont  d’abord  supprimees,  et  le  corps  se  re- 
froidit,  puis  ensuite  l’evacuation  de  cesmatieresdevient  involon- 
taire.  Or,  cela  a  lieu  par  suite  de  la  sympathie  desnerfs  et  des 
muscles  ;  et  les  malades  meurent  promptement,  surtout  si  la 
maladie  affecte  les  vertebras  d’en  haut  et  celles  du  cou. 

Quant  a  la  cyphose  qui  survient  surtout  chez  les  petits  en- 
fants,  Hippocrate  declare  qu’elle  devient  chronique  et  qu’elle 
n’est  pas  promptement  mortelle,  mais  que  ceux  qui  en  sont  af- 
fectes  sonttoujours  souffreteux  etne  guerissent  jamais.  Mais  si 
la  cyphose  provient  d’une  chute  recente,  les  appareils  de  reduc¬ 
tion  par  l’echelle,  ouparla  suspension  droite  dumalade,  ou  par 
l’application  d’une  outre  gonflee,  sont  ridicules,  et  le  mode  de 
redressement  d’Hippocrate  est  le  seul  qui  eonvienne. 

II  fatit,  dit-il,  prendre  un  grand  madrier  de  bois,  ayant  assez 
de  longueur  et  de  largeur  pour  recevoir  le  malade,  ou  bien  un 
banc  egalement  grand,  et  le  deposer  aupres  d’un  mur  en  l’eten- 
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dant  dans  le  sens  de  sa  longueur  le  long  de  ce  mur  et  a  une 
distance  au  plus  d’un  pied  :  on  le  couvrira  d’etoffes  afin  que 
le  corps  du  patient  ne  soit  pas  meurtri.  Apres  avoir  baigne  le 
malade,  on  l’etendra  couche  sur  le  ventre  sur  ce  madrier  ou  sur 
ce  banc;  puis  on  entourera deux  fois  sa  poitrine  avec  une  laniere 
en  faisant  passer  celle-ei  par  les  aisselles  et  en  la  liant  sur  le  dos ; 
on  attachera  les  bouts  de  la  laniere  a  un  morceau  de  bois  oblong 
et  droit  semblable  a  un  pilon  de  mortier  que  l’on  fixera  en  terre 
a  l’extremite  du  madrier  ou  du  banc  sur  lequel  est  couche  le  ma¬ 
lade,  et  on  le  donnera  a  maintenir  par  le  haut  a  un  aide  qui  se 
tiendra  debout  derriere  la  tete  du  patient ;  de  maniere  que,  d’une 
part  l’extremite  inferieure  etant  tenue  dans  la  resistance,  et  de 
l’autre  une  tension  etant  exercee  en  haut,  au-dessus  de  la  tete, 
quand  le  moment  seraopportun,  on  opere  ainsi  1’extension.  En- 
suite  on  attachera  les  deux  pieds  ensemble  avec  une  courroie  au- 
dessus  des  malleoles,  puis  avec  une  autre  les  parties  au-dessus 
des  hanches,  en  faisant  croiser  les  bouts  sur  les  reins ;  nous 
joindrons  a  leur  tour  les  bouts  de  ces  courroies,  et  nous  les  at- 
•tacherons  a  un  second  morceau  de  bois  semblable  a  un  pilon  de 
mortier  comme  celui  dont  nous  venons  de  parler ;  puis  nous 
fixerons  ce  pilon  a  l’extremite  du  madrier  ou  du  banc  vers  la- 
quelle  se  trouvent  les  pieds,  de  la  meme  maniere  que  le  pre¬ 
mier.  Cela  fait,  nous  ordonnerons  aux  aides  de  faire  l’extension 
et  la  contre- extension  au  moyen  des  pilons. 

Quelques-uns  font  cette  extension  avec  les  instruments  ap- 
peles  onisques;  ce  sont  des  axes  qui  tournent  sur  des  pieces 
de  bois  droites  ( especes  de  treuils).  On  place  ces  axes  a  chaque 
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bout  du  grand  madrier  ou  banc,  aux  deux  extremites  ou  sont  la 
tete  etlespieds,  et  les  courroies  que  Ton  tire  viennent  s’y  en- 
rouler.  Pendant  qu’on  fera  ainsi  l’extension,  nous-memes  re- 
l'oulerons  la  cyphose  avec  la  paume  des  mains ,  et,  s’il  le  faut, 
nous  nous  assoierons  dessus,  pourvu  qu’il  n’y  ait  rien  a  craindre. 

Si  lo  rachis  ne  se  redresse  pas  de  cette  maniere,  et  si  le  ma- 
lade  supporte  la  pression,  il  faut  creuser  horizontalement  une 
espece  de  canal  sur  le  mur  adjacent  vis-a-vis  de  la  gibbosite, 
de  maniere  que  ce  creux  ait  la  longueur  d’une  coudee  et  ne  soit 
pas  plus  haut  ni  beaucoup  plus  bas  que  le  rachis  du  malade;  il 
faut  meme  que  ce  creux  ait  ete  prepare  d’avance,  et  c’est  pour 
cela  que  des  le  commencement  nous  nous  sommes  mis  en  devoir 
de  placer  le  madrier  pres  d’un  mur.  Ensuite  nous  placons  l’un 
des  bouts  d’une  planchette  moyenne  dans  le  creux  fait  a  la  mu- 
raille ;  le  milieu  de  cetle  planche,  ou  la  partie  qui  se  rencontre 
vis-a-vis  de  la  cyphose ,  est  appuve  sur  la  gibbosite ;  et  nous 
abaisspns  I’autre  bout  jusqu’a  ce  que  le  redressement  du  rachis 
ait  lieu  d’une  maniere  sensible. 

Mais,  comme  dit  Hippocrate,  l’extension  seule,  sans  la  pres¬ 
sion  avec  la  planchette,  et  a  son  tour  la  pression  seule,  au 
moyen  de  la  planchette,  est  suffisante  pour  effectuer  ce  qui  est 
necessaire.  Or,  si  cela  est  vrai,  il  n’est  pas  hors  de  propos  de 
pratiquer  tout  d’abord  dans  la  lordose  et  dans  la  scoliose  l’exten- 
sion  dont  nous  avons  parle,  et  cela  sans  la  pression. 

Apres  le  redressement,  il  faut  avoir  une  feuille  de  hois  large 
de  trois  doigts  et  longue  autant  qu’il  faut  pour  depasser  la  cy¬ 
phose  et  quelques-unes  des  vertebres  saines ;  puis  on  l’enveloppe 

106  emsutetri;  LP.  —  imroxfar «;  omis  d.  A.  —  108  xaTocsraai;  GLP.  —  109 

auflu;  -aXtv  tx;  aavt^o;  omis  d.  GLP.  —  118  r,  taoi;  pour  %  TriXr.oi'  ABCFG  J 
LMNOPVeBa.  —  m  GLP.  —  «*  7t  omis  d.  R.  —  M3  h  pp. 

—  xxTdLTtfftn  BO.,  xaraoraoiv  GLP.;  $'.ya.  omis  d.  P.  —  MS  P.  — 

M6  Tfi^ax-ruiatOY  A.  —  <<7  SI  et  rr.v  omis  d.  P. ,  xa-ra  pour  p.s-a  Ve.,  cz-ustnoiv 
ABFGLM  NOPVe.  —  M*  0-jwS>v  BO,,  bysiyav  L.  s-tXaagxvst  LP.  —  1,9  TsXa- 
P.,  GTTKmuo,  ABCO.,  awnrt'o  EFGHJKLPX.,  M.,  orwet'o  Ve.  — 
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73  (jzvnsta  8ta  tvjv  VYlrtpoTfiTct  itzpiulriGayzaq ,  ir.iOzivca  zotg 
orrovoy/oEg  xat  npcxrcy.dvzag  120  imSvjuaj  •  xat  xrj  Xstttt}  Bcxi'zyi 
'/pYlGacQca  121 .  Et  oa  xat  ua7a  zccuzx  XeeUoevov  7t  Tijg  xu^ja- 
<Tca;  anoXstcpQur) ,  773  Sex  tmv  /aXaffTtxav  ts  xat  [J.vJ  co'.zi- 
xav  122  'papu.ar/.m  Ozpccndu,  ow  773  8ta  tou  123  nzzakov 
-pozzv-'Jisei 124  -/ot\nzk'j  imnolv  123.  Ttvag  oa  jxoXu€8EVa  126 
rraTaXa  iyjj-fiaccjzo. 

120  -?c<togg>tg;  MP.  —  >2«xpbu.svov  ABCEFGJLMNOPVeBaX.  -  r£  M! 


PIH'. 

nEPI  TH2  «  KAT”  I2XION  2  ESAP0Pn2EE22. 

Tax  aXXav  3  Tax  ax  toec  ooTOtg4  apOpav,  izozl  p.h  Tictpup- 
Qpriixx,  ~ozl  oa  xat  TsXst'ax  naeydvzav  5  B<~£p9pri<7iv,  r,  y.xz' 
ixyio'j  6  77  xat  xaia  tox  au.cx 7  <$i<xp9pn<jiq  /xo'vvj  8  rij  rvjg 
i'c.up9p-f\a£'jyz  vr.o-BT.zdr/.xzt  naponponri,  xat  Touxav 9  p.aklov 
■fi  xora  to  izyjo'J 10 ,  ote  te  $ol9iTctj  xat  or^o-yy^x  ty iv 
xotXoTvjTa  xsxTYjTaE ,  xat  ote  u^YjXoTEjOatg  14  bp  pirn  xazayy- 
pazai  12.  $$aaavTog  8a'  jtote  toO  a.p9pov  13  Sta  Ttva  jStav  14 
i'j-yypccj  extte(7£ev  a|a  775;  tot'ag  xotXoTYjTog,  7:a/5a  lo  to  fj laXXox 
xat  77770V  xijg  icccp9pri<j Eag  7roXXat  yivovzxi 46  ’biapopc/.i.  Kxzx 
ziccrapaq 17  Se  zpdnovq  18  77  xezt’  eu/e'ox  kiap9pr}<7tg 19  ■ytVE- 
7at,  77  yajo  ote  tez  sea,  73  art  xa  IxTog,  73  (p.~pco9z'J 20,  73 
o-t'aa  u.b9(czc/.zc/.i 21 .  AXX’  73  /Jtix  faa  xat  s|a  OTjye^ag,  xat 

1  I7£ft  rtiiv  P.,  7>£st  T7T»  J.  —  2  jcxt’  tojriiav  LP.,  £|a=9friJEft>;  FP.,  ^tapSpaoEu; 
CDHKR.  —  3  tE>v  omis  d.  ABCEFGJLMNOVeBaX.  —  4  sv  tg3?  iv8j>(i-c!;  ootmv 
Ba.,  iv  TGt;  idrol?  avSftoKMv  ABCG  JLMNOPVe.  —  5  rcapaoxoVrav  J.  —  fMT’ 
htfe*  NVe.  —  7  sgxt’  Spov  DR. ;  xarit  omis  d.  LP.  —  8  pta  BEFPRVeBa.; 
rf  omis  d.  ACEFG JX.,  ttj  omis  d.  LPVe.  —  2  tguto^  E.,  tg5t«  0.  -  io  kjricv 
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de  bandes  de  toile  oud’etoupes,  a  cause  de  la  durete,  on  la 
place  sur  les  vertebres  et  on  la  lie  convenablement.  Ensuite  on 
doit  mettre  le  malade  a  un  regime  leger.  Si  apres  cel  a  il  reste 
quelques  traces  de  cyphose,  on  doit  employer  pendant  long- 
temps  des  remedes  relachants  et  emollients,  sans  omettre  la 
pression  au  moyen  de  la  feuille  de  bois.  Quelques-uns  se  sont 
servis  d’une  lame  de  plomb. 

aoaoxTK&v  omis  d.  P.  —  m  too  omis  d.  G  LPR.  —  xPcrumi«t  P.  —  123 
«»>.!»  C.  —  126  aoXog^a  LP. 


CHAPITRE  CXVITI. 

DE  LA  LUXATION  COXO-FEMOR ALE . 

Les  autres  articulations  des  os  sont  sujettes  tantot  au  parar- 
threme,  tantot  a  la  luxation  complete  ;  maisl’articulation  coxale 
ainsi  que  celle  de  l’epaule,  ne  permettent  que  la  separation  en- 
tiere  des  os,  et  surtout  l’articulation  coxale,  parce  qu’elle  pos- 
sedeune  cavite  profonde  et  arrondie  qui  est  munie  de  bords  tres 
eleves.  Si  done  il  arrive  que  par  suite  d’une  violence  considera¬ 
ble,  la  tete  de  l’os  sorte  de  sa  cavite  propre,  il  en  resulte  plu- 
sieurs  differentes  especes  de  luxations  suivant  que  le  deboile- 
ment  est  plus  ou  moins  considerable.  La  luxation  coxale  a  lieu 
de  quatre  manieres  :  ou  en  dedans,  ou  en  dehors,  ou  en  avant, 
ou  en  arriere.  Elle  a  lieu  frequemment  en  dedans  et  en  dehors, 

NP.  —  u  5fflP.  .  EX.,  o¥Pub«5i  ABCEFGJLMNOPVeBaX.  —  >2  xaro>xo- 
fOVT*l  D.,  xxTtoXuPws.TxiR.  — '  »3  SilZm  SloL&U>  FLP.  —  14  DR.  —  15 
^xo*  ABCFG  JLMNOPVeBa.,  xxi  its?!  E.',  ob  jtsUcv  F.  —  16  GL.  — 

*7  Ti<raaPs;  D  ,  te  pour  Sk  ABEFJLMNOVeBaX.  —  18  rpoVou;,  tt aXXov  Sk  to’sous 
ABCEFGJLMNOPVeBaX.  —  «  s?*p6Pwre<o;  P.  —  28  e<urf9«  ABCEFGLNOP 
VeBaX.,  *  gmcrtsv  DR.  —  21  xaeiaraTat  P.,  iXV  saw  (i.h  xal  ABCEFGJLMNO 
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I xdXtGza  noD.i)  Gvvsyiazspov  22  13  km  za.  sfon  •  (finpoaSiv 23 
oa  xo«  kmca  xazd  to  otcocvcov. 

6(7015  jutiv  guv  24  Im  za.  IVT05  17  sEapOp^atg  23  yenjzat , 
zovzoig  zo  23  7I£7;gv0O5  ffxeXo?  npbg  zb  vyik g  7iapa§aXXbp.tvov 
fj laxpbzspov  dscxvvxac  xat  zb  28  70'vu  Tipomziaxipov  29 ,  xat 

XGCTOC  TOV  PoU§MV«30  XOtfAiOEt  TO  ffX&Og  00  §UVOVT«£  31 ,  XOCC 
xocra  tov  iztpivaiov  32  57x0c  vnomnza  aaorr  33,  ok  Ixa?  TJfe 
v.zoc/Xrr  anoazripiyQuGrig  zov  pxpov .  Qzoig 34  oa  ini  za  sEco 
xscxufo'cSrjas,  zovzoig  zdvavzca  crup&aivu  33  cvj/xsfsc  *  to  te 
70^ 36  ffxsXog  fipayyzspov  waivszai ,  xocl  coc  uiv  xocra 37  tov 
mphaiov  iyxoika  text 38,  t«  os  xoctcz  tov  ylovzbv  39  eig  07x0V 
modpzxcn,  y.ai  to40  70'vu  IvSo'ts/jo'v  41  £<7T£,  xoc£  Gvyya.u.nzsiv 42 
to  ctceXgc  ov  43  5uvocvtcc£.  Oi'44  sm  toc  surpoaQsv 4;J  ixTEt- 
vovgi  [x.h  zb  GxJlog  ziliag,  ov  y.a.p.~zovGi  os 46  /M/Jig  oouwjg 
TOU 47  TCOp’OCTOC,  Ou5s  7lpOyb~ZS.IV  iVt  TOC  S[J.TipO<79sV  48  OUVOTVTOCC 
jSaockscv  7istpb)p.svoi1  za.  zs  ovpa  zovzoig  insyszai,  y.ai  b  plv 
/3 ouSmv  klgojYQvxto,  zb  os  ^ocfov49  /suctctoV  ts  xocc  daapy.ov 
vaivzzai,  you  TizspvoSazovGiv  30  iv  xy  nopsia.  Oi  oa  kc  za 
bmaa  iEa.p9prra.vzsg  oux  sxrocvuouot  31  tyjv  iyvvca  ovzs  zb  °2 
70'vu,  outs  oa 33  k£xa/x<|ia£  Suvocvtczc  54  ff/stv  yj  tov  jSou§5voc 
£7:!Xoc|JLdi(i)<7£ 33  •  xoc£  zovzoig 56  5s  to  oxa'/.oc  fipayyxzpov,  y.ai  °7 
0  |3 ouSmv  Xcr/a.pbzzpog36  fatvexai,  xocl  xoctg:  tou  nvycdov  59 
h  y.scpalri  zov  pxipov  ’bia.zr\v.ahsi. 

E y’  mv  ptiv  ouv 60  lx  naibiyxg  77>.£X£orc  ^  a.7z).'2g 91  ttoo 

PXVeBa.  —  Kou^sTspcL.;  r.  omis  d.  ABCEFGJLMNOPXVeBa.,  ?<r«  LMP. 
—  23  epwrpb;  ABCEFGLNOPVeBaX.,  I®  xal  L.  —  24  c5,  omis  d.  C.  —  25  r, 
omisd.  R.,  -ys-jivsTai  A.,  fsfsWat  BCEFJ.,  T:«Tat  GLMP.  —  23  to  t8  ABCEF 
G  JLMNOPVe Ba.  —  27  orapicAip&WB.evG,  GLP.  —  28  tii  DP.  —  29  ttocotetts- 
GTEpov  A.  —  30  G.  -I  31  j.Wri..  LP.  —  32  i  N  Ve.,  LP.  — 

33  tiaciu,'  M.  —  31  ioav  M.  —  3S  OTfta;VE.  M.  —  36  Tb  axiXc;  LP.  —  37  XOu  xa-z  fiiv 
to,  ABCDEFGJLMNOPVeBa. ;  xz-a  omis  d.  X.  -  38  e-yxotXa7ai  ABCEFGJL 
NOPVeBaX.,  si*o*irai  M.  -  39  ,.?-z  Tb,  -jX...  ABCEFG  JLMN  OPVeBaX., 
4>;  pour  si;  P.  —  40  tS>  DLP.  —  4<  iza-i pov  ABCEFGLMNOPVeBaX.  — 
42  <ro-p.ip.TTTO,  41.,  mv.z-rn  DL.,  aarpeasTst,  FXNPRVe.  43  oi  est  omis  d.  ABC 
FGLMNOPVeBa.,  Comarius,  Dalechamps,  G.  Andernach.  Je  restitue  la  negation 
conform£ment  4  mes  meilleurs  manuscrits ,  et  aussi  au  texte  d’Hippocrate  «  izzo 
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rnais  beaucoup  plus  souvent  en  dedans :  rarement  en  avant  et 
en  arriere. 

Chez  ceux  ou  la  luxation  a  lieu  en  dedans,  si  on  compare  la 
jambe  malade  avec  celle  qui  est  saine,  la  premiere  parait  plus 
longue  et  le  genou  plus  abaisse ;  les  malades  ne  peuvent  plier 
le  membre  aux  aines ;  une  tumeur  manifeste  apparait  vers  le 
perinee  la  ou  la  tete  de  la  euisse  s’est  precipitee.  Dans  le  cas  ou 
la  luxation  a  glisse  en  dehors,  les  signes  contraires  se  montrent; 
car  la  jambe  parait  plus  eourte ;  il  y  a  un  creux  du  cote  du  pe¬ 
rinee,  et  une  tumeur  s’eleve  vers  la  fesse ;  le  genou  estjjqrte 
plus  en  dedans,  et  les  malades  ne  peuvent  plier  le  membre.  Dans 
la  luxation  en  avant,  les  malades  etendent  completement  le 
membre,  mais  ils  ne  peuvent  le  plier  sans  une  douleur  de  la 
partie ;  et  s’ils  essaient  de  marcher,  ils  ne  peuvent  le  porter  en 
avant :  les  urines  sont  supprimees,  l’aine  est  tumefiee,  la  fesse 
parait  rideeet  comme  decharnee,  et  dans  lamarche  les  malades 
se  trainent  sur  les  talons.  Ceux  chez  qui  la  luxation  a  lieu  enjir- 
riere  ne  peuvent  etendre  le  jarret  ni  le  genou,  et  ne  peuvent 
les  plier  sans  que  les  aines  soient  d’abord  Heebies ;  leur  jambe 
est  plus  eourte,  l’aine  semble  plus  vide,  et  la  tete  de  la  euisse 
apparait  vers  la  fesse. 

Chez  ceux  dont  la  luxation  a  ete  negligee  depuis  leur  enfance 

ou<5i  fufxop.T£iv  cScsEp  to  axs'Xoj  ^vvecvrai.  »  (Conf.  Hipp.,  4dit.  de  M.  Littre, 
t.  IV,  liv.  Des  articulations,  ch.  54,  p.  238).' — 44  ot?  Si  sin  Ba.,  cl  Si  <b;  ere  AB 
CEFGLNOPVeX.  —  45  echo, po;  ABCEFGLNXOP  VeBa.  —  46  pcsv  to  encsXo;  teXsoic,  ou 
xccjmetcuoi  Si  omis  d.  ABCFGLMNOPVeBa.  L'omission  de  ces  mots  essentiels 
rendait  toute  la  phrase  inintelligible  aussi  bien  dans  les  Editions  imprimis  que 
dans  les  traductions.  —  «  &Si>vn  M.,  too  -pvccTos  ABCEFGJLMNOP VeBaX. 

—  «  toc  evto;  Sm...  ABCEFGJLMNOP  VeBaX. ;  dWrat  omis  d.  D.  — 
49  xu^eov  ABCFGP.,  oro-foclov  D.,  nu-pruov  M.,  puoov  ABCDFGH  JKPX.  —  »  orrs- 
TO&TOUcnv  X.,  oropicc  EN.  —  5'  extocwuou™  ABEFM.,  E/.Tavvuoouai  R.;  tt.v  i-yvuav 
omis  d.  R.,  u-fv!av  BaVe. ,  u-yvutccv  N.,  rpiuv  DGHKLP.  —  52  tw  D.,  to  omis  d.  R. 

—  S3  o3te  Si  omis  d.  GLP.  —  54 Smarzi  LMP.,  orpivvj  FM.,  wotvi  EX.  —  “ist- 
xccpujiouot  ADHKPR.  —  56  xxi  to*  Si  ABCXEFGLM  NOP  VeBa.  —  sr  xxi  omis 
d.ABCGJLMNOPVeBa.  —  5*  XaroxpeiTeposBa.,  Xoc-jccpwTEpou?  LP.,  yaXocpuTcpo? 
M.  —  59  ru-ysou  C.,  orvifatou  DP.,  uuftaioo  NVeBa.  —  60  ou*  pour  ouv  BCEF 
GLMNOPVeX.,  ouv  ou*  A.  —  61  ourXo;  D.,  -poo  APRVe.;  wpo  omis  d.  J.  — 
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nlziovog  ypovov  62  rovro  to  ap9pov  ky.mnTay.bg  63  rl;uXr1ev 
y.ai  ovna 64  pepevnyEV,  anopoq  ri  9zpanzia,  cp9a.GocvT og  yj§v} 
xuXXfi oOrjvrn65  tov  v.akov.  bcoiq  §s  npoczyaq  kZrip9priG£y 66, 
ovtoi  zrig  l~noy.py.Tovg  67  knuxikdyg  t zvlgovrac.  As?  toi'vvv 
nayiag  km  tyjv  EicSolriv  68  Wat"  ypovc'^ovna69  yap  to.  yan 
toytov  70  kBapQpJi pana  naVTZlaq  avluna  yhexai.  K oivag  pkv 
ovv  kni  xav  TZGGapav  k'E.apQ priczay  2  te  y.a.-a.  nspiGTpocpriv 
yea  nzpiGtpalmv  71  tov  apQpov  y.ai  72  o  §ia  Trig  y.ana Tuezaq73 
ot.pp.ocEi  y.a.TapTiGv.og.  Et  yap  eiv)  yea  to  naQoq  vzapbv  am 
6  vapvav  74  veaZ o>v,  Ivtots  tov  pripbv  biaypanovv-Eg  y.ai  nzpi- 
fipovteq  73  ri)3s  y.ay.EiGE  to  ap9pov  76  kp§z§).riy.apzv.  Era 
to.  ica  os  77  yzyEvyipivriq  Trjg  kZ,ap9priGzaq,  y.ai  to  Gv.zloq 
v.ovov  a9poaq  te  79  y.ai  icyypaq  y.ana.  tov  [ioveava.  79  yap- 
<ba.VTzg  cog90  kcanana,  to  bsov  klqznpaqapzv  8i .  E i  os  prj  tov- 
noiq  vn.Eic.oi ,  y.ananaGzi  82  ypriGniov  4  npanov  pb  Tij  ota  tg5v 
yjipSiV,  nav  pb  to  Gvzkog  y.ana9zv  Ekvovnav  yar.a.  te  tov 
wripbv  83  y.ai  tyjv  yvripriv  84  Gftyy  o'pEVOV ,  nav  os  avaSzv  vno 
nag  p acyokag  to  capa.  nspiSakkovnav  85 . 

Et  os  y.ai  ioyypoTzpaq  bzr,coi  86  t -?jg  xanttTa&Eag,  fipoyotg 
vtsaVTOtq  rj  nt.zy.TOiq ,  r\yovv  ipaciv  97  zvbr,cai  to  cy.zkoq 
navnag  pkv  .  vn'ep  88  to  aovpov  4  ha  os  89  p-fj  t i  To  yovv 
na9oi  90,  y.ai  tovtov  avanipa.  T A  os  91  nzpi  To  enffiog 
ovv.  avayvai  92  bzopziv  •  aXX’,  ag  ziprixat ,  T«?g  yzpGiv  vno 
rag  paoya/.aq  nzpt&a'k}.£c9aGccj .  Ipavnog  b\  93  pdk9ar/.ov  te 
y.ai  icyypov  tyjv  pEGOTrina  vana  tov  94  nzpivaiov  appoGocv- 
tec  ,  iiii  tov  apov  93  avayuyapzv,  (pnpOG9zv  pkv 96  ot«  tow 

62  x?ova  P.,  to5  to  ap8pcv  ABCLMN OPVe.  —  63  sSnreorraxoro;  ABCFGLMNOP 
Ve.— 64  oSt<o  omis  d.  ABCEFGLMNOPVeBaX. — 65  xozXwfliivat  ABCFGJMNO 
RVeBa.,  zuzXwtoj  LP.,  xctXe>8wa'.  DEKX.,  TwXwSSvai.  Cornarius.  — 66  jfap6;r.o£v 
LP.  —  67  incoxfaTsia;  DHK.  — 68  lagcXviv  CDR.  — ®9  ^pcvCovTa-.  LP.;  ^ap  oinis 
d.  LP.  —  70  icry;Av  N.  —  71  orepioffiaoiv  ABGLMOPBa.,  T£0 LTpaoi  Ve.,  7T£pt8pauoi» 
DEFHJKNRX., mptoopr.ffiv  Corn.  (conf.  Hipp.,  edit,  de  M.  Littre,  t.  IV,  p.  294 
et  361).  —  72  **!  omis  d.GLP.;  6  omis  d.  J.  —  ™  zaraorfeo;  GLP.,  zaraga- 
<rsw;  C.,  appotsi  R.  —  74  dzaa^uv  pour  vedScuv  DHKR.,  aveapov  F.,  zajivav  lari 
vsaiav  ABCFG  JLMNGPVe.,  zdavav  in  v£«?mv  EX.  —  75  rapaepspovTS?  DHKR. 
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ou  simplement  depuis  un  long  temps,  et  est  restee  sans  traite- 
ment,  la  guerison  est  impossible,  car  le  membre  est  deja  estropie. 
Mais  a  ceux  chez  qui  la  luxation  est  survenue  recemment,  on 
appliquera  le  traitement  d’Hippocrate.  En  consequence,  il  faut 
sans  retard  amener  la  coaptation,  puisque  les  luxations  coxo- 
femorales,  devenues  chroniques,  sont  completement  incurables. 
Or,  la  reduction  qui  se  fait  par  rotation  et  par  glissement  de  l’ar- 
ticulation,  ainsi  que  celle  par  1’extension,  conviennent  egalement 
aux  quatre  especes  de  luxation.  En  effet,  la  maladie  etarit  recente 
et  le  malade  jeune,  quelquefois,  en  saisissant  la  cuisse  et  en  la 
portant  de  ca  de  la,  nous  avons  opere  la  coaptation.  Si  la  luxation 
est  en  dedans,  on  atteint  le  but  en  pliant  vivement  et  fortement 
le  membre  vers  l’aine  aussi  en  dedans  que  possible.  Mais  sjja 
luxation  ne  cede  pas  a  ces  manoeuvres,  on  emploie  l’extension ; 
et  d’abord  celle  avec  les  mains,  les  imes  tirant  le  membre  en 
bas  en  serrant  la  cuisse  et  la  jambe,  les  autres  maintenant  le 
corps  en  haut  sous  les  aisselles. 

Mais  s’il  faut  une  plus  forte  extension,  on  attachera  la  jambe 
au-dessus  des  malleoles  avec  des  lanieres  en  tissu  ou  tressees, 
ou  bien  avec  des  courroies ;  et  afin  que  le  genou  ne  soit  point 
offense,  on  liera  la  cuisse  au-dessus  de  lui.  II  n’est  pas  neees- 
saire  de  mettre  un  lien  autour  de  la  poitrine;  mais,  ainsi  qu’on 
l’a  dit,  on  saisira  le  corps  avec  les  bras  par  les  aisselles,  puis 
on  adaptera  au  perinee  le  milieu  d’une  bande  a  k  fois  douce  et 
forte  que  Ton  fera  arriver  sur  l’epaule  en  passant,  en  avant  sur 

—  76  to  xaflapov  R.,  exoeSXwca aev  P.  —  77  Si  omis  d.  C.,  ■ysvcu.svx;  EX.  —  78  TE 
omis  d.  DHKR.  —  79  P<a§S>va  G  L M P.  —  89  sTOTarra  LP. ;  J.  omet  depuis  ts  xat 
itr/upto;  jusqu’a  xaaia vte;  a;  inclusiv.  — 81  ETjacau-Ev  LP.  —  82  xaTassiost  E.  — 
88  tS>v M.  —  Mfivwawv  0.,  ABCEFGJLMNOPVeBa.  —  85  — spt- 

SaXo'vTwv  AG  JLMPVeBa.  —  88  8irm  D. ,  t f;  xxTWtramve  C.  —  87  *t>a®w  D., 
vr^iaaiv  HJKR.  —  88  irob  DHKR.  —  89  omis  d.  A.;  ut)  t>.  omis  d.  P.,  xi  omis 
d.  HK.  —  99  mt8oo;LP.,  Traflr.  ABCEFG  JMXOVeBa.  —  91  9k  omis  d.  R.  — 
92  ava'jn  L.,  ava-js’.  P.,  ava-yxeiv  X.  —  93  ~t  pour  9k  ABCEFGJLMNOPVeBaX., 
te  omis  d.  ABCEFXG  JLMNOPVeBa.  —  si  xb  D.  —  95  swi  xibv  tou.wv  ABCEFM 
XNOVeBa.,  ava-fojAEv  ABCF  JMNOVeBa.  —  98  <4,  omis  d.  ABGFG JLMXOP 
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fiovSoivog91  mi  zrjg  xtXat8og,  oztaOzv  8a  did  zov  vdzov  98  •  ’/.at 
-as  Suo  toy  ipufazog  dpyd g  vmp&rt j  ocociaav  •  ydzziza  navxsg 99 
IXxgv tsg  6[±ov,  &<7 zz  to  100  foy  y.d[j.vovzog  iizzzapieOrjvai 101 
crw p. a,  tyjv  -/arataatv 102  zoizizaacc). 

Ovzog  piv  103  o  zpdzog  rrjg  y.azazd.zzag  xotvo'g  104  sort  twV 
zzaadpav  tv5s  i'ca.pO  pdzza>g  toO  [xvjpov  diayop&v  i06-  iSta  81 
xa9’  axaoTvjv  o  tyjs  [koylzia.g  106  vzcdXdzzzzat  zpdzog.  Kata- 
zzivopivov  -yap  to5  avOpdzov ,  at  piy  a  art  t«  lew  zb  apOpo'J 
i§£7 raca,  to5  azv  ipbevzog  zov  mza  zov  zzpivaiov  zrtv  107  p-asro- 
-njxa  8aF  \xzzaly  tyjs  T£  108  to/  pjjpoy  v.zpalriq  *«t  109  a&ww 
to/  Tzs.piva.ioi)  zz.za.y9ca ,  coapipziOai  Sa  tov  tpavra  8 id  tou 
za.pav.zitj.ijov  fiovSavog  110  /.at  r/js  xXeiddg  •  va ovtcrxov  8a  Ttva 
8a?111  to?s  Syo  zdyzoi  tov  zzzovOdza 112  pjpov  xa-a  to  113 
zayyzazov  avzov  Tzzpiz.ajJ.ovza  114  fXxatv  icyvp&g  zzi  za  zSa. 

Ovzog  6  zpdzog  zrjq  ila  ip.SoX.yjg  zmoXdtzzpog  zav  aXXcov 
vzipyzi.  Myj  ziigavzog  8a  to/tm  116  Toy  apOpov ,  xat  zzzpoig 
yp-nzzzov  zor/.ikonipotg  piv  zpocxzntcozipotg  117  8a  Toytou  llS. 
Korr-zratyatr^at  piy  7 ap  ^py)  tov  ocvOpazov  zm  119  tov  p-aya- 
Xoy  fyXoy  $  fidOpov,  zip’  ov  mi  zovg  120  aazd  tyjv  pa/tv 
zyovzaq  rqv  xyipoxrtv  121  rn.za.zzivop.zv .  ifyyzyXvyOoxjav  122  8a 
8t’  oXou  zyzdbv  zov  Zv/.ov  123  zziu.dy.zig  zivzg  otov  124  zdcppoi, 
zldzoq  piv  120  xat  fid.Bog  u.r,  zkziov  126  oor/-yXoov  zpiav,  azz- 
yovaai  127  8a  aXX^Xoov  p,yj  zkziov  128  dar/.zv'koy)  zzazapav , 
Mt7T£  to5  ikoyloj  y.a.zd.  zb  zip ag  i z’  avzav  129  bztSa.ivovzog, 
zap  ozozzpa  130  av  Sa^oot  zoizizBa.i 131  TYjV  p.dykzvoiv.  Kara 

VeBa.,  £-.iomis  d.  P.  —  97  fioSeivo;  M. ;  /.a!  omis  d.  M.,  tou  pour  tt;  P.  —  ®*tou 
avoiTotTO  ABCFJMOVeBa.,  tou  aveTaTOu  GLP.  —  69  -*•'•««  J.  —  100  to  omis  d. 
BNOVeBa.  —  101  u.sT£cof«x0f  BCFG  JLNOPVeBa.  ,  asreapujojuv  LP. ; 
omis  d.  LP.  —  ‘»2  isTaffraatv  LP.,  wctr,T<»<izv  DM.  —  «»  o3tm;  <Uv  EX.,  aev 
oiv  o  EKRX.  —  «M  zotva;  OP.  —  103  Jtoooopai  L P. ,  »**  R.  —  106  aoyXia;  ABC 
DEFJLBa VeX.,  UTooXaTSTxt  L P. ,  &so).*TrovTat  R.  -  107  *T  0.,  usoototl  I.P.  — 
i«8  to  omis  d.  ABCEFGJLMNOPVeBaX.  —  io9  omis  d.  P.  —  110  P«gSuoj 
GLMP.  —  m.  Sei  omis  d.  LP.  -  <<2  _2?._,_cv0oTa  BO.  —  113  tov  L.,  xajfrtfW 
ABCDEFG  JLSINOPVe  BaX.  —  n4'-io*gaJ.X«vra  G.,  — opiXaSo'vTa  LP .  —  115  i 
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1’aine  et  sur  la  clavicule,  en  arriere  sur  le  dos ;  nous  confie- 
rons  a  un  aide  les  deux  bouts  de  cette  bande ;  ensuite,  tous 
ensemble  tirant  de  maniere  a  soulever  le  corps  du  malade,  on 
operera  l’extension. 

Or,  ce  mode  d’extension  est  commun  aux  quatre  especes  de 
luxation  de  la  cuisse ;  mais  il  y  a  pour  chacune  d’elles  un  mode 
prqpre  de  reduction  de  l’os.  En  effet,  si  la  luxation  a  lieu  en 
dedans,  il  convient,  pendant  l’extension  du  malade,  de  disposer 
le  milieu  de  la  bande  qui  passe  par  le  perinee,  entre  la  fete  de 
la  cuisse  et  le  perinee  lui-meme,  et  de  reporter  cette  bande  par 
1’aine  adjacente  et  par  la  clavicule ;  puis  un  jeune  homme  em- 
brassera  avec  ses  deux  bras  la  cuisse  malade  par  sa  partie  la 
plus  charnue,  et  la  tirera  vigoureusement  en  dehors. 

Ce  mode  de  replacement  est  plus  facile  que  les  autres  •.  mais 
si  l’articulation  n’y  cede  pas,  on  doit  en  employer  d’autres  plus 
compliques,  il  est  vrai,  mais  plus  efficaces.  Il  faut  alors  que  le 
patient  soit  etendu  sur  le  grand  madrier  ou  banc  sur  lequel  nous 
etendons  ceux  qui  ont  la  cyphose  a  la  colonne  vertebrale.  On 
creusera  sur  la  surface  presque  entiere  de  ce  bois  des  especes 
de  mortaises  allongees  ayant  au  plus  trois  doigts  de  largeur  et 
de  profondeur,  et  eloignees  les  unes  des  autres  au  plus  de  qua¬ 
tre  doigts,  de  sorte  que  l’extremite  d’un  levier,  trouvant  un  point 
d’appui  dans  ces  mortaises,  opere  son  effort  du  cote  ou  il  sera 
necessaire.  Au  milieu  du  madrier  ou  du  banc,  on  fichera  debout 

T%  P.,  u SoXr;;  BGNO  VeBa.  —  1,6  tcutb  to?  to3  p- ;  Mgst?  xgwscv 
omis  d.  LP.  —  117  **po*T««>TspGt?  LP.  —  118  tout?  too  opflpoo  xai  sTspct? 
Xpwrrscv.  XaraTstv...  LP.  —  119  oro  pour  irl  ABCEFG JLMNOPVeBa. , 
arc  X.;  too  omis  d.  DHKR.  —  120  xat  tgu;  omis  d.  E.,  tou;  omis  d.  R.; 
Tara  pour  xara  Ba.,  Sk  pour  »o t  LP.,  pstjrw  D.,  *x®»  to?  P.  —  121  iiiocootv  D.  — 
127  i-pw D.;  Sc  8km  omis  d.  M.,  Sc  omis  d.  ABCFG JLNOPVe., 
5  aytSb-1  M.  —  123  toD  5’iJiou  omis  d.  ABCFG  JLMNOPVeBa.  —  124  rive?  omis 
d.  F„  -xoc,i  O.  —  «25  7=  pour  ah  ABCEFGJLMNOPVeBaX.  —  126  itXvmv 
FN Ve.,  ~hy  M.,  wXeicikov  LP.  —  127  fes/w®’-  LP.,  a-r/.cvTi;  M.  —  128  wXei'ovov 
L.  —  129  ab-iav  omis  d.  M.,  avriSaivovTa?  DFJ.  —  m  to,’  iiroTpa  D.,  to’  w 

W  5v  M.,  /.*•  ir.’h.  N.  -  i3i  ABCEFG  JM  NO  VeBa  X.,  iroirsflot  LP. 
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ijJcov  SI  tov  £vXov  vj  fixBpov  hzpov  zpnzr-JiyBv. 132  HvXov 
opBbv,  off ov  noocxiov  133  x S>  prjyzi,  nx/oq  SI  Serov  axz'kzov  134, 
coctts  vnxiov  135  yaxxxetvofievou  xov  ocvBpvnov ,  tovto  136  to 
§vXov  pzxx'&v  cpBxffxc  xov  nzpivxlov  y ca  137  xrjg  yzqaXijg  x ov 
[/.Yj pov  •  apio'  t£  “ya/j 138  yv'kvxzi  xr\V  zr.iGoaiv  139  tov  ff  apart og 
7 (vzffBxf.  140  to?5  71/505  ttoSmv  ily.ovffi,  yea  xovxov  141  gvto; 

OvSI  ^/5£!«  142  r.oWoC/dq  -jVJZXXl  TYj?  aV6)0£V  aVT£Taff£»S, 

ol  X2I  143  yx.xocxzivop.ivGV  xov  crvpxxog,  xvx o  to  £vXov  £7U 
xoc  lei)  vhv  yzcpxlriv  t/.uoykzvozi  xov  u:/]pov.  H  SI  yxxxxxfftq 
xxxx 144  tov  ovaxipoi  kzyBzvxx  145  'jtvicBv  xpor.ov  146 ,  xxl 
pxXiffxx  xov  7ioSog. 

Et  SI  pjS’  ovt«5  147  ziozvzyBziti,  xo  plv  nznriybgm  bpBov 
<gv Xov  xcpxipzxiov  149,  lx  Tilxrjiov  SI  ty)c  xovxov  150  Bzazvg 
zy-xxipvBzv  zxzpx  131  Svo  |vXa  tts7 vr,yBcocrxrJ  lo2  yrj.Bx.r.zp  cpltxi, 
[ip  zkxxxov  rj  nooog  to  pijyog  ■  zffippoerB'v  lj3_  SI  xovxotq 
hzpov  |y Xov  y.xOxrzp  xXtu.xy.xXp  134,  “S  «v«£  to  crpjfxa  tmv 
xpivv  |uXo)«  r-xpxr-Xr,otov  x5>  m  (it)  153  xxoiyzia,  y  xS> 
rixx  (H),  ££  piypbv  xxxaxipot  x 5>v  axpvv  to  fxicov  evxppo- 
ffBznj  136  iuXoV.  K.a7i££T<Z  £7T£  TO  137  7lX£V/50V  XE£/L£VOV 

tou  xvBpvmv ,  to  /xlv  vyizg  uyzXog  pzxxtqv  x 5>v  qkivv  lo* 
TOVTMV  CCj OCj VUZV  139  V7T0  TYJV  0£0V-  fixBpi  Sa,  TO  S£  T-ZTZOvBog 
xvvBzv  vr.zpyjia-jvu.zv  160  tovtyjs,  vg  zcpxppo&iv  xvxp  xrp 
v.zcpxAriv  161  tov  jiYj/sou,  vxzzffx pvpzvov  16"  r.poxzpov  avxr,  r.o- 
Xvnxvyov  x tvbg  ipaxiov  163  $£«  to  ph  BXi&zcrBxt  xov  pripov. 


—  ‘32  D.,  optov  omis  d.  ABCEFGJXLMNOPVeBa.  —  ‘33  rai- 

-Jialov  GLP.  —  ‘3‘  oTuXeiou  MNVeBa.,  o-rsiXiou  EX.,  orsXsiou  A.,  srsiXsiou  BFO.» 
aznfflco  CG.,  crrXstcv  LP.  —  135  u~6  toutou  pour  u-tiou  ABCEFGJLMNOP 
VeBaX. ;  X  omet  depuis  wars  (mr-:ov  jusqu’a  <p6 aaat  inclusiv.  —  136  tou  pour 
TOUTO  ABFGNOVe.,  toutw  ?uX...  M.,  toutou  tou  I’iXou  D.;  touto  omis  d.  Ba.  — 
‘35  jcoot  omis  d.  D.,  xzrx  pour  xxi  B.  —  138  jicp  omis  d.  0.  —  139  em^woiv  LMNO 
PVeBa.  —  M0  -yEvs'adat  ABCEFGJLMNOP  VeBaX.  —  14‘  toutou;  ABCGLMOP., 
o'vto>;  ABCGJNOVe.,  ovtoijM.  —  142  ip.x  D.,  ftyaraiO.  —  143  v.-j!  omis  d.  NX. 

—  141  Six  pour  v.i.-x  D„  tov  dw»Tspov  P.  —  145  Xsy_6svT«v  G  L M. ;  ■y’.vs'odw  omis  d.  P. 

—  '*  toooto;  L.  —  147  U.T;  c5t«;  a  BCE  F  GLM  N  OP^ VeBaX.,  v.  i-aypv.r.  GLP., 
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un  autre  morceau  de  bois  long  d’un  pied,  et  gros  comme  un 
manche  de  eognee,  de  maniere  que,  le  malade  etant  etendu  sur 
le  dos,  ce  morceau  de  bois  se  rencontre  entre  le  perinee  et  la 
tete  de  la  cuisse ;  car  ainsi  il  empechera  que  le  corps  ne  cede 
aux  efforts  de  eeux  qui  tireront  par  les  pieds,  et  par  cela  meme 
on  evitera  souvent  la  necessite  de  faire  par  en  haut  la  eontre- 
extension,  en  meme  temps  que  pendant  l’extension  du  membre, 
ce  bois  repoussera  en  dehors  la  tete  de  la  cuisse.  Or,  1’exten- 
sion  aura  lieu  surtout  par  les  pieds  et  de  la  maniere  que  nous 
avons  exposee  plus  haut. 

Mais  si  la  reduction  n’a  pas  lieu  de  cette  maniere,  il  faudra 
enlever  le  bois  fiche  droit,  et  de  ehaque  cote  de  la  place  ou  il 
etait,  on  en  fichera  deux  autres  comme  des  montants  de  porte, 
n’ayant  pas moins  d’un  pied  de  longueur;  a  ceux-ei  on  en  adap- 
tera  un  autre  comme  un  barreaud’echelle,  de  maniere  a  donner 
a  ces  trois  morceaux  de  bois  la  figure  de  la  lettre  n  (nt)  ou  de  la 
lettre  H  (??a)  si  le  bois  du  milieu  est  ajuste  un  peu  au-dessous  du 
sommet  des  deux  autres.  Ensuite,  le  malade  etant  couche  sur  le 
cote  sain,  nous  pousserons  la  jambe  saine  entre  ces  deux  mon¬ 
tants  et  sous  le  bois  qui  fait  l’office  d’echelon,  la  jambe  malade 
sera  passee  au-dessus  de  cet  echelon,  de  maniere  qu’il  soit  en 
rapport  avec  la  tete  de  la  cuisse.  On  aura  d’abord  etendu  sous 
celle-ci  des  etoffes  en  plusieurs  doubles ,  afin  qu’elle  ne  soit 
pas  contusionnee :  un  autre  morceau  de  bois  ayant  une  epaisseur 


eve/Sewi  EX.  —  148  iu.izsyb;  A.,  ixxsixnybt  C.,  BEFG  JLMNOPVeBaX. 

—  149  dtpatps-o  M.  —  150  touts  G.  —  151  hzpx  omis  d.  DHKR.  —  152  m-KxyJ)<a 
ABCEFG  JLMNOP  V e Ba X. ,  oXuai  D.,  tpXotal  EFLP.  —  4«  M. ;  N.  omet 

depuis  /.aSawsfi  ®Xta!  jusqu’a  epnpjjuc'oOu  inclus.  —  154  xXtuoxTfp a  ACEFGLMNOVe., 
xXraaxr^pa  BPX.  —  to  H  gto v/v.a.  Tea  f-x  uiy.po  xazmtif*  ABCFGJLNOVeBa 
G.  And.,  to  oySoa  oret^etco.  Tea  ttx  juiepov  xetT...  EP.,  to  H  Gretjr.eio.  Tears  <te  et n 
eav pttxpS xar. . .  Corn. ,  tm  f,~x  erct/tio  u.tz;w  xx~...  M.,  tS  iy$6u  orot^ciM  tcu  H  aupw 

*5tT...  x'.  —  146  =v<Xpt«.GCTflx  M.,  TO  |0Xcv  LP.,'  TO  ?0Xov  M.  —  157  T*  L. - 458  OXUOO  D., 

tpXotwv  EFLNPR.  — 459  ivi.yiyau.vi  DHK.  — 460  twrspa'ytrjafee*  M.  —  464  of  xtootXf 
BCEFGJLNOPVeBa. —  462  eiretrroaaevou  AXBEFG  JLMNOPVeBa. —  4«  \uavTteu 
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Ex S/JOV  0£  C'jXoV  I/O')  164  TO  fl£V  nXaTOg  GVfJ.pSZpGV,  TO  OS 

pjxog  oorov  a-o  Trig  you  163  p)/sou  xa<paXvjg  dypi  zov  ayvpov, 
unoTSToryjxavov  166  &ra>0sv  too  vxa'Xat  zvwztzOa  1C7.  rtvopvyjg 
5s  Tijg  xotTaTskacog,  yj  168  St’  vitipm,  cog  im  Tijg  xu<p<&o's»g, 
yj  ag  169  ipLiipaerdsvj  atnopv,  aXxatv  170  Ini  t<z  xcctco  to  crxa- 
Xcg  jastsc  tou  npo-oaoapvou  171  cuXou,  oncog  tyj  |3/a  zazizo 
xayaXv)  tou  pjpoy  zig  tov  c5tov  ztzocjzX9oi  1/2  Tonov. 

Eoti  oa  173  xat  hteooc  1/jl§oXvj?  zpdnag  avs u  Tijg  Ini  tou  174 
£uXou  xaTocTacswc,  inatvoupvog  u<p’  Inn&xparoug. .  Azc  yap, 
©Yjff't,  Tag  y&pag  zov  xafxvovrog  pzXSaxoog  Tzpoz^ozai  175 
Tofg  nXaupoig,  or,zai  oa  176  xa'c  tou?  no'oag  djxfozzpovg  izyvpa 
ip.cn/zi 177  paXOaxa  aazd  ts  tk  178  a<pupa  xat  unlp  tcov  70- 
voctcov  dmyyvzag  dXXoX cov  179  ocrov  ooxtuXouc  ziaaapag  18°, 
kvzzzapJvav  tou  nancvSoTOg  181  unlo  tov  Itsoov  182  cog  ouo 
SaxTuXoug  •  Y.dr.ziza  Y.pzpdaai  tov  av9pamv  Ini  183  xayaXijg 
dniyovza.  zr,g  yog  ooov  5uo 184  izoyyig.  Naavtoxov  5a7  Ttva 
tu.mipo'J  zoig  zavzov  noyzzt  mptSalovza 185  tov  mnovOoza 
pjpov  y-azd  to186  fipayyzazov  (v9a  xai  0  xa tpaXo  tou  pj- 
pou,  a|onrtvv)g  anoxpapzcSijvai  187  tou  di/9pamv  fita.Cdpz- 
vov  188  ‘  iaolag  yap  zizzXzvzzzai  to  dp9pav.  Ovzog  0  zpdnog 
tou  v.azapzizp.ov  t5v  uiv  aXXoov  anXovzzzpcjg  hziv  oia  00 
p j  oao'aavog  189  noXXijg  mj.pazY.zvog  190  •  aXX’  cog  IXaatvov  191 
ouToy  ot  noXXoi  Tiapozi\Gca)zo  192. 

Et  oa  ant  193  toc  aXTOg  75  ktgdpQpozig  yzvozai  194 ,  xonot- 

ANPBa.  —  184  s'jrwv  DP.  —  165  tc5  omis  d.  D.  —  '«  uiroteTa^co  Ve.  — 167  suv- 
fc&otu  ABCEFGJLMNOPVeBaX.  —  168  zai  pour  i  D.,  r.  omis  d.  M.  — 
169  «;  omis  d.  GLNPBa.,  i  omis  d.  BCEFOYeX.,  za8’  <»;  M.  —  ,7°  &*et  0. 

—  171  x?o<*hx,opivo»  D.  —  172  Eitavs'Xftr,  G  MP.  —  178  |0T1  J;  omis  J.  GLP.  — 
174  tou  omis  d.  E.  —  175  npz$r,<szi  GLP.,  rcti;  wXsupw;  N.,  to7;  Tr/.s’jpoi;  omis  d. 
ABCFG  JLMOP.  —  176  ^wiai  omis  d.  ABCEFGJLMNOPVeBaX.  —  177  ijuxtiM. 

_ ns  Ti  omis  d.  LP.  —  179  aUrAoi;  B.  —  180  -scraps;  D.  II  faut  comparer  a  ce 

chapitre  de  Paul  celui  d’Hippocrate  sur  le  meme  sujet.  Outre  qu’on  y  trouvera 
beaucoup  de  details  qui  sont  omis  ici ,  et  qui  sont  necessaires  h  l’intelligence  de 
notre  auteur,  ou  y  verra  des  figures  gravees  (edit,  de  M.  Littre,  t.  IV)  quidonnent 
une  idee  claire  de  toutes  ces  operations.  —  i81  ttskovSo;  L.  —  182  utto  tmv  crs'pvov 
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mediocre  et  une  longueur  egale  a  celle  de  la  jambe  depuis  la 
tetede  la  cuisse  jusqu’a  la  malleole,  sera  dispose  et  attache  en 
dedans  de  la  jambe.  L’extension  etant  faite  soit  avec  des  pilons 
de  mortier,  comme  dans  la  cyphose ,  soit  de  la  maniere  que  nous 
venons  de  dire,  on  tirera  en  bas  la  jambe  avec  le  bois  qui  y.  a 
ete  attache,  afin  que  par  cet  effort  la  tete  de  la  cuisse  retourne 
dans  son  siege  propre. 

II  y  a  encore  un  autre  mode  de  reduction,  sans  l’extension  sur 
le  madrier,  qui  est  recommande  par  Hippocrate.  II  faut,  dit-il, 
attacher  mollement  les  mains  du  malade  a  ses  flancs,  et  lier  les 
deux  pieds  avec  une  courroie  forte  et  souple  vers  les  malleoles 
et  au-dessus  des  genoux,  en  laissant  entre  eux  une  distance 
de  quatre  doigts ;  la  jambe  malade  devra  etre  tiree  de  deux 
doigts  plus  que  l’autre,  et  ensuite  on  suspendra  le  patient  par  les 
pieds  de  maniere  que  sa  tete  soit  distante  de  la  terre  de  deux 
coudees.  Un  jeirne  homme  habile  embrassera  leplus  prompte- 
ment  possible  avec  ses  deux  bras  la  cuisse  malade  a  l’endroit 
ou  est  la  tete  du  femur,  puis  tout  a  coup  il  se  suspendra  lui- 
meme  avec  force  au  patient;  la  coaptation  se  fera  alors  facile- 
ment.  Tel  est  ce  mode  de  reduction ;  il  est  plus  simple  que  les 
autres  et  il  n’exige  pas  de  grands  appareils ;  mais  la  plupart  le 
rejettent  comme  trop  propre  a  exciter  la  commiseration. 

Si  la  luxation  a  lieu  en  dehors,  on  fera  1’extension  comme 


VeBa.,  t5v  <ttspvbv  ABCEFG  JLMNOPX.,  tou  pt£-ov6pto;  rosXoo; prXstov  ro5 
srspoa  <a?  G.  Andern.,  tpu  ireircv8oTo;oxeXoo;  a-ap  tgu  stejou  Cornarius.  — 
183  ejt!  rf,;  xsoaXfi;  K.R.,  uipsp  rife  xeaaXfi  D.,  tt,v  xsoaX-fr*  P.  —  184  $6o  $ax~j\m 
OTJxet?  A.  —  185  -EptXafo'vra  Ba.,  xsptedXXorra  ABCDEFG JLNOPVeX.  —  188 tov 
BCJO.,  Ppax'jr/-:  R.  Tons  les  commentateurs  ont  substitue  le  mot  orayuraroy  a 
PpaxuTarcv,  cequi  semble  en  effet  donner  un  sens  plus  naturel;  mais  je  n’ai  trouve 
ce  mot  dans  aucun  manuscrit,  et  je  crois  d’ailleurs  que  la  pensee  de  I’auteur  est 
bien  reellement  celle  que  j’ai  traduite,  c’est-a-dire  que  l’operation  se  fasse  tres 
promptement  afin  que  le  malade  soit  suspendu  le  moins  de  temps  possible.  — 
187  aCTxpEiiaofliaua  R.,  dm>pt5ucpsu.a<s9rvai  L.  —  188  fiiaZepeyou  DJM.  —  189  old  re 
pi  ijdpeio;  Sti.  -r.0-O.fi  ABCEFG  LMNOPVeBaX.  —  saparar;  R.  —  191  sXeecv  L. 
—  192  K-apsffTTcavTo  M.  — -  193  xai  pour  ini  N.  —  194  •rz-jsmTOi'.  EX.,  fivsTit  LP. 
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xezaaQto  psv  6  avOpomog  'Ac  otvazipco  *  tov  os  xara  tov  193 
7-iOtvatov  ipoozu.  Sta  z 5>v  avTixafJtivoJV  fipstv  196  p opiav 

71 pO<7Y)Y.Zl  ,  fioVC'A'JOC  Ofipt  Xa't  xXitSo'c.  TOV  §2  taZpOU  [J.G- 
yj.zuzv) 197  I5« 9ev  s~i  ra  Icm  xaTa  ty)V  Appo^ovaotv 198  Ta£ty 
frjy&yhippsvav  199  z£<ppav,  avztSouvovrog  200  to>  po/Xa 
uirr,pkou  zivbc  n pbg  tov  201  u-yta  ylovzbv  orco;  (ari  y-stxot  202. 

E:rt  os  T«v  £7T£  Ta  (pnpoaOsu  203  il-vj/ofyovjxoW,  xa~aTit~ 
vouivou  204  tow  avSpamov,  cc/hp  zcq  iffyyp.bg  zb  Qivxp  tvjc 
os|tac  ypt-pbc  km  zou  mnouQbzoq  A-o9zpzuoq  203  jSoySwvoc,  tyj 
l-rsjoa  ffupmz'Cezco  au.a  km  za  yA za  ts  xai  206  izpbg  tco  yovaxt 
noiovpsvog  zrjv  jtibmv. 

Eri  Ss  tmv  £7it  Ta  enter®,  oy  Si?  207  a/ot  pzzzapov  y.'j-'j- 
zavzaQou  208  toy  a»Qpm:ov,  aXX’  art  toy  209  azzpzou  vjziz9ca 
y/jB'j~ip  you  zhv  210  lilt  ra  ZYzbq  kirtpOpriYoza 214 .  hffltip  Si 
irri  to5  YuoApazog  iXeyzza ,  1st  pb  zou  |yXoy  ^  jSaS^oy 
TzpYlVyj  212  xararitvstv  tov  ocvSpanov,  ou  xara  rij$  213  iSyog 
aXX’  |y  to)  oxi'Xit  zszapbav 214  t5v  dzoptiv,  oSg  apziatg  a- 
ov]Tat.  X/SYjcSat 213  Si  xai  tv?  Sta  Tijg  cavtSog  216  raX-fazi 
Y.aza  217  to  nu ycuov  sv$a  xai  to  upOpov  I|sgtvjx£. 

Rat218  TayTa  jxsv  7rs(oi  t»v  ex  r.poYxza.pYziYrig-19  cdzictq  kigap- 
QpYiadvzav  zb  icryjou 220 .  Erst  Si  xai  Sta  nlriOoq  v-j po'zrizoq, 
gxjtzzo  o  Saog,  o5to)  xai  to  iaytov  221  i^iffzazou,  tyj  xavost 
yp-fizzzov ,  'Ac  |y  t»  ri/oi  auTife  ztp-qzoa  Xoyo). 

_  *95  -ov  omis  d.  ABCEFGLMNOPVeBaX.  —  ‘96  ?£?£l  L.  —  ‘97  [«xXE&£t  L. 
_  ‘98  ipuirroucav  N. ,  ap^ouo*  P.;  ra?iv  omis  d.  ABCEFGLMNOPVeBaX. 
—  ‘99  i-ffzfoptapdwt  BJNOVeBa.  —  200  dvTtSalvcvro;  omis  d.  C.,  too  u.oxXco 
ABCEFGLMNOPVeBaX.  —  201  tev  P.  —  202  fteomis  d.  P.,  Pretest  EF„  teauqi 
HK.  —  203  t|ucpe$  LP.,  gapSpWTOv  EFLP.  —  204  xarastvcjMvou  Ba.,  xar’  sivop- 
VOO  P.  —  205  Miotouiwu  EX.  —  206  **;  omis  d.  DR.  —  207  cu  asv  <xXPi  ABC 
EFG JLMNOPVeBaX.  —  »*  xsoTocTcivaoSat P.  —  2«9  TOu  omis  d.  ABCEFGJLM 
NOPVeBaX.,  orepaico  GLP.  —  2‘°  tS.v  ABCEFGJLMNOP  VeBaX. ,  ssl  rte 
BJO.  —  211  I'r.fflpwrav  AXCFGLMNOPVeBa. ,  e^Sjwootu,  B.,  =c«6fr,*o- 
rav  E.  —  212  wptyYi  BCEFJMNO VeBaX.  —  213  coxar’  t|ic«G.,  oo  xar’  a^LP., 
rf'  ;7yic;  EHKRX.,  te;  txjvio;  D.  —  214  jv  to  ?6>.a  TOTa...  C.,  TETa-jp-svav  DHK 
N  R.  Dalecbamps,  dans  ce  passage,  s'eloigne  tenement  du  teite  de  1'auteur,  que  je 
ue  puis  me  dispenser  de  transcrire  sa  version.  II  dit  :  «  Si  la  deloveure  est  en  ar~ 
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plus  haut ;  mais  il  convient  de  porter  la  bande  du  perinee  par 
les  parties  opposees,  je  veux  dire  par  les  aines  et  par  la  clavi- 
cule  de  l’autre  cote ;  le  medecin  fera  mouvoir  un  levier  de  de¬ 
hors  en  dedans  au  moyen  de  cede  qui  conviendra  parmi  les 
mortaises  creusees,  pendant  qu’un  aide  fera  resistance  au  levier 
sur  la  fesse  saine,  afm  que  le  corps  ne  cede  pas. 

Pour  les  luxations  en  avant,  pendant  l’extension  du  patient, 
un  homme  vigoureux,  posant  la  paume  de  sa  main  droite  sur 
Paine  malade,  comprimera  avec  l’autre  main  en  dirigeant  la 
compression  par  en  bas  et  dans  la  direction  du  genou. 

Dans  la  luxation  en  arriere,  il  ne  faut  pas  que  l’extension  du 
malade  soit  portee  jusqu’au  point  de  soulever  son  corps,  mais 
que  celui-ci  repose  sur  le  plan  solide  comme  dans  la  luxation  en 
dehors.  On  operera  l’extension,  le  patient  etant  couche  sur  le 
ventre  sur  le  madrier  ou  banc,  de  la  maniere  que  nous  avons 
decrite  pour  la  cyphose;  seulement  on  n’attachera  pas  les  cour- 
roies  sur  les  hanches,  mais  bien  sur  la  jambe,  comme  nous 
l’avons  dit  tout  a  l’heure.  Il  faut  employer  la  compression  par 
la  planche  sur  la  fesse  a  Pendroit  ou  la  tete  de  l’os  est  tombee. 

Toutes  ces  choses  sont  relatives  aux  luxations  coxales  prove- 
nant  de  causes  procatar cliques.  Mais  quand  la  luxation  coxale  a 
lieu  par  suite  d’une  trop  grande  quantite  d’humeurs  comme 
celle  del’epaule,  on  emploie  la  cauterisation,  comme  on  Pa  dit 
dans  le  chapitre  ou  il  en  a  ete  traite. 

riere,  il  ne  faut  point  etendre  le  patient  ayant  une  jambe  souslevee  par-dessus 
l’echelon,  comme  quand  la  cuisse  est  delovee  en  dedans,  ni  le  coucher  4  la  renverse 
sur  le  dos  comme  quand  elle  est  delovee  en  dehors,  ains  le  situer  a  bouchons  des- 
sus  la  table  ou  banc  comme  avons  dit  en  la  reduction  de  la  vouture,  l’etendre  et 
l’attacher  non  par  les  flancs,  mais  par  la  jambe.  »  —  213  xpooSat  R. ;  omis  d.  M., 
xai  omis  d.  DR.  —  218  -f.;  v'wJoj  LP.  —  217  xii  pour  xori  ABCEFGLOPVeX.., 
OT-yialo v  ABCEFGLMNOPVeBa. ;  c’est-k-dire  qu’il  faut  comprimer  avec  la  planche 
dont  un  bout  est  dans  le  creux  de  la  muraille,  le  milieu  sur  la  tkte  de  l’os,  etl’antre 
bout  dans  la  main  de  l'operateur  qui  l’abaisse,  ainsi  que  cela  a  etc  explique  dans 
le  chapitre  des  luxations  de  la  colonne  vertebrate  ( Voyez  Hippocrate;.  —  218  xa> 
omis  d.  N.  —  2‘8  npcxa-rapTocfe  LP.  —  220  NP.,  iittiXx  N  Ve.,  i~ i  i's  J. ; 
x*i  omis  d.  GLP.  —  221  arnrai L.,  iayxi ov  NP. 
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IIEPI  THE  KATA  TO  TOUT  1  EHAP0PQ2EO2. 

To  yovu  xorra  rpetg  p-zOiazazai  zpdnovq,  zaa  yap  yai  f|a 
y.al  2  xazd  ty]V  iyvu«v  3  •  ianpoaOs'J  y  dp  mb  4  Tijg  iniyova- 
Tt'oog  ixazijvac  ■  xalvzzai.  Tofg  auto?;  ovv  Tijg  y.azazdazag 
yjjduvjoi  5  zponoig,  ~ozi  uiv  t63v  yzip^y  ,ao'v«v 6,  ttote 
os  xai 7  bid.  tmv  fipoyay  Tzpemvzag  inibriGop.sv  -  xat  T>jv 
aXXvjv  npozolzotj.i'j 8  oti/jl s'Xaocv,  enmlio'J  iv  axtvnjo-ia  pvlaz- 
zoplyov  TOU  [Lopiov. 

1  xaTa  omis  d.  P.,  to  -joW  C.,  (hapSptiasw;  ACDEF GHJKLMNRVe.  —  2  xal 
omis  d.  AE.  —  3  I-piSo  DHKR-,  upuav  N.,  =;j.-po?  ABCEFGLMNOPVeBaX. 


PK'. 

nEPI  THE  KATA  TO  1  2<J>YPON  EEAP0PQ2EnZ,  EN  Q  2  KAI  IIEPI  AAKTTAIH? 
nOAOE. 

H  y<y.zv.  zb  zovpbv  btapQpuaiq  in'  oXtyov  ply  napazpa- 
Tzscaa 2  xat  bid  ixzzpiaq  xazazaasag 4  Qepwuvezai  ■  zeXeiov 
oi  kcapOp-fcaza  UciCovog  s  oe?~«!  Tijg  avayxvjg.  IIsJpaTs'ov 
uiv  ouv  y.zyzavOa  rij  6  ota  twv  yzipS>y  iayvpozipa  xazazdazi 
yp-riGaaQai.  Myj  yivap-svYig  os  Tijg  iuSolijq ,  yjrrtov  bezet- 
vayzsq  yap.ai  zby  avQpamy ,  [xszaigv  zav  ouo  pj/sav  xxra 
tov7  izepzvatGV  puxxpdv  zvjz  8  xat  fcyvpbv  nazzaliayoy9  ya- 
uai  bid.  fia.Oovq  bpOb'j  xazamfeopsy ,  aazi  -pbq  avzbv  ccjzi- 
Sotvov 10  to  ad>ixa  uy)  stx£tv  npbq  rrjv  xazdzaaiy  11  too  nobdg. 
MaXXoy  o  1  itponirniySia  12  ir^tv  vj  x«ToxXt9ijvaf  13  tov  av- 

1  xaoo  pour  zari  to  X.  —  2  iv  w  omis  d.  D.  —  3  BapaTpamcat  L. ,  -aparpa- 
TTToat  P.,  wtpaTpaorwai  P.  —  4  xaraoraosra;  RX.  —  5  t&eiovo;  pour  pfegovoc  ABC 
FGJLMXOPVeBa.  —  6  t?  omis  d.  ABCEXFGJLMNOPVeBa.  —  7  to  CLP. 
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CHAPITRE  CXIX. 

DE  LA  LUXATION  DU  GENOU. 

Le  genou  se  deplace  de  trois  manieres,  savoir  :  en  dedans, 
en  dehors  et  par  le  j arret ;  car  la  rotule  l’empeche  de  se  depla¬ 
cer  en  avant.  Nous  nous  servons  des  memes  modes  d’extension, 
en  employant  convenablement  tantot  les  mains  seules,  tantot  les 
courroies,  et  nous  suivons  le  meme  traitement,  ayant  soin  de 
conserver  longtemps  la  partie  dans  I’immobilite. 

—  *  sin  pour  unb  NP VeBa.,  iwro  tt;  omis  d.  L.  —  s  xpauivo i;  X.  —  6  p.o'vov  EF 
LJMOX.  —  7  xcti  omis  d.  LP.;  P?o'x«v  DHKR.  —  8  ^>«nwoaev  D. 


CHAPITRE  CXX. 

DE  LA  LUXATION  DU  PIED  ET  DES  ORTEILS. 

La  luxation  incomplete  de  Tartieulation  du  pied  se  guerit  par 
une  extension  moderee  :  mais  la  luxation  complete  exige  de  plus 
puissants  movens,  et  il  faut  alors  aussi  essayer  de  mettre  en 
oeuvre  la  plus  vigoureuse  extension  avec  les  mains.  Mais  si  la 
reduction  n’a  pas  lieu,  le  malade  ayant  ete  etendu  par  terre,  sur 
le  dos,  on  fixera  droit  et  profondement  en  terre  un  pieu  long 
et  fort,  place  entre  ses  cuisses  et  vers  le  perinee,  de  maniere 
qu ’operant  une  resistance,  il  empeche  le  corps  de  ceder  a  la 
traction  exercee  sur  les  pieds.  Il  vaut  mieux  le  planter  avant 

—  8  hi.  (isutfiv  HK.,  ha.  fitxphv  DR. ;  riva  omis  d.  KDR.  —  9  otXaToXKjxbv  BC 
FGMOVeBa.,  ~Xa-0.-f.mh  N.,  orXaTa-yXiaxbv  LP.;  y.xu.a).  omis  d.  GLP.  —  10  avTi- 
SaivEt  P.  ;  to  omis  d.  R.  —  11  x*Tt>  GL.  —  12  -r.i'.c~vrrr:/fia  EX.,  orporEmi- 
-/>•<  M.,  ACEFM.,  orpivi  X.  —  13  xiTaxXwsoku  AB CFG JMNO VeBa., 
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Qpamv .  Et  os  nxpzit)  14  to  piyx  |uXov  ivda  zb  n o8tatbv 
|uXov 1S  xara  zb  uloov  zoxp sv  16  8sfv  a: vat  nsmjybq ,  gjjj 
toutou  mcrjzzov 17  tyjv  xaTaTaotv.  Ynrtpizov  os  tov  /u.yjoov 
titxxpxzovvzbg  ts  18  xat  avSs'XxovTog ,  zzzpoq  vjnjpzzviq,  yj  19 
zcdg  yzpGiV,  yj  xat  ot’  20  Ipxvzoq  sXxstoo  21  tov  n o'8a  •  o  8a 
ta-oog  Taig  /spoil)  Gvvsvdvvbza  22  to  zSxpSpyjpx,  xat  tov 
izzpov  oa  7ro'§a  aXXog 23  S7ri  Ta  xarso  Siax/sarsiTG). 

Mstx  8a  tov  xxzxpziGpbv  sotSstsov  xGfxlaq,  tcov  24  /xav 
a~t  tov  zxpabv 2S,  tcov  oa  xara  26  Ta  opu^a  ps/so/xsvcov  27 

£7rtOc'o£0)V,  YJ  TOU  SsO/AOU,  Ovlx.ZZOU.ZWJ  rjU.X>V  TO 28  TOV  OfflffM 

xaTa  tyjv  izzbpvtxv  dixGCpiyyOrivxi 29  zzvovzx ,  xat  puXaxrsov 
tov  xvQpwtov  xypi  zzGGxpxxovzx  r,u.zp'2'J  ur,  jSaot'^oVTa  *  ]3a- 
8tCstv  7 a/3  ouTot  30  npb  -rijg  TsXstag  Oepxnstxq  31  'nupapsuei , 
fSvGyprjGzov 32  zpyxZovzxi  zb  poptov. 

Et  8s  Ttg  sx  mj&fyxarog33,  oca  on/xSatvst,  to  Tijg  nzipvr,q  34 
octs'ov  jjtaTxxty/jOsta,  33  xat  aXXnjv  Ttva  olzyu.ovbb-o  StaO&rty 
ipyxGtizxi  3<i,  TzpGXfj'JzI 37  Ttvt  xararaffst,  xat  StareXaffst,  xat 
zpSpoyxiq  apXsY/xavrotg,  xat  bzopoiq  aopaXsot  touto  xoto/o- 
Scote'ov,  sp’  rjGvyixq  bpoicoq  xypi  y.xzxozxozaq 38  puXaTTO/xsvou 
TOU  OV9/3COJTOU. 

Rat  tyjv  tcov  8oxtuXcov  8s  napazpoirtiv,  cog  sv  Totg  39  tcov 
yeip&v  klzyopzv,  ou  yxlzKov  (tzzpta  zxgzi  xxzxpzc£scv.  Emt 

7IOVTOOV  8s  40  TCOV  zixpQ pTiU.X~rji'J  TS  Xat  XXpXpSpr,[J.X.ZX>'J  41, 
asTa  tov  xx.zxpziGp.bv  ts  xat  Tag  Tijg  xvxnxvGzaq  42  -fipipxq, 
tyjv,  cog  stxog,  nxpxpJvovGxv  zoig  xpOpoiq  tplzypovriv  yj  tov 
07x0V  43,  a  xat  xyprjGZtxq  zr.iolpovoi  ypovixq ,  ToFg 44  cr/sog 

jcaraxXtvai  LP.  —  14  ssssix  BF.,  input  CGJNOPVe.  —  15  ?6ov  P.  —  16  8?xj«v  fttt» 
xsxr.fc;  ABCEFGJLMNOPVeBaX.,  <hl  slvai  xpomirxp;  D.,  &•»«  xpoxs...  R.  — 
H  XOSTSOV  P.  —  >8  T£  xa;  avSs'XzovTc;  omis  d.  ABCFGJLMOP.;  ts  omis  d.  ENVeBa., 
avTstecvTc;  NVeBa.  —  19  f,  omis  d.  ABCFGJLMNOVeBa.  —  20  too  laavro;  DH 
KR.  —  21  Uxfrwoav F. —  22 sv6dvstm  ABCEFGJLMNOPVeBaX.—  23  a»u;  K.— 
24  TTjv  GLP.,  TOV  J. :  D.  omet  depuis  st-  Ta  /.xtm  jusqu’a  iaostXa;,  tuv  inclusiv.  — 
“tot  Tagowv  P.,  ToivTafoov  R.  —  26  1st  pouraara  GLP.  -  27tss?c>£vov  G.,  oatvo- 
ptv&v  LP.‘,  otfO[Um*fe oaov  ouXstt . . .  Ba.,  exiJ'wsa;  ABCFNOPVe.,  ixiJsoso? 
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que  le  malade  soit  etendu  a  terre.  Si  on  a  a  sa  disposition  le 
grand  madrier  au  milieu  duquel  doit  etre  fixe ,  comme  nous 
l’avons  dit,  un  pieu  d’un  pied  de  long,  on  y  pratiquera  la  trac¬ 
tion.  Un  aide  maintiendra  la  cuisse  et  y  fera  resistance :  un 
autre  aide,  avec  les  mains  ou  avec  une  courroie,  tirera  le  pied 
pendant  que  le  medecin  operera  la  coaptation  avec  les  mains  et 
qu’un  autre  aide  maintiendra  en  bas  l’autre  pied. 

Apres  la  reduction,  il  faut  appliquer  un  bandage  solide  en 
portant  les  liens  ou  la  bande  tant  sur  le  tarse  que  vers  les  mal- 
leoles  :  nous  devrons  prendre  garde  de  ne  pas  serrer  le  tendon 
posterieur  vers  le  talon  {tendon  d'Achille ),  et  de  ne  pas  faire 
marcher  le  patient  jusqu’au  quarantieme  jour;  car  si  les  malades 
essaient  de  marcher  avant  guerison  complete,  ils  rendent  dif¬ 
ficile  l’usage  de  leur  membre. 

Si  par  suite  d’un  saut,  comme  cela  arrive,  l’os  du  talon  est 
deplaee,  et  s’il  survient  quelque  autre  accident  inflammatoire, 
l’extension  et  la  reduction  devront  etre  operees  avec  douceur; 
on  se  servira  de  fomentations  antiphlogistiques  et  de  bandages 
solides,  et  le  malade  devra  garder  de  meme  le  repos  jusqu’a 
son  retablissement. 

Quant  a  la  luxation  des  orteils,  on  la  redressera  sans  diffi- 
culte  par  une  traction  moderee,  comme  nous  le  disions  pour 
les  doigts  des  mains.  Or,  dans  toutes  les  luxations  com¬ 
pletes  et  incompletes,  si  apres  la  reduction  et  les  jours  de  repos 
presents,  il  reste  dans  les  articulations,  comme  cela  est  nature!, 
de  l’inflammation  et  de  la  tumefaction  quiles  mettent  dans  l’im- 

EGJLX.;  rUou  pouri«5  M.,  i  omis  d.  X.  —  23  tw  «v  GLP.,  to  tSv  R.  — 
29  i1 lOLCj-r/firnou  F.,  StaoouxSrivai  GJLNP.  —  30  -jap  o5to  irpo;  ttsX.  —  31  mroSssa- 
or£;a;  ABCEFG  JLMNOPVeBa.  —  32  o6o-/.?^tcv'lP.  —  33  £z-t5%aTc;  A.,  oiov 
LP.  —  34  irrspva;  D LP.  —  33  i  xa't  ABCEFG  J LMN OP VeBaX.  —  33  esfaWat 
HR R.  —  37  otpcoTvi)  D.,  tiv'i  omis  d.  R.  —  33  xarxTaoewr  ACGLPX.  —  39 orep!  tS>v 
H  K  R.  —  <?£  omis  d.C.  —  41  -o.paSjr.u.aTtov  B  L  P. ,  «  xai  irapap6pr.pi.aTMv  omis  d. 

E  JNX. —  «  avaoirausto;  M.—  43  tov  omis  d.  ABCEFG XLMN OP VeBa.,  &  omis  d. 
ABCFGLMOPBa.,  ^juaxproria?  EX.,  smospowav  ABCF  G  LMOPBa.  —  44  rot; 
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IIEPI  TON  ME©’  E/ 


KEfiS  EEAP6PHMATON. 


rouxa  UfxXaxzcxocg  ia.zdp.z9a  zaop.ar/.oig ,  wv  tijv  SXvjV  ovoa't; 
-rwv  p.zzzpyop.zvm  4S  -ra  £075:  t»js  Ts/vvjg46  dr/vozi. 

omis  d.  ABCFGLMNOPVeBa.  —  45  twv  [at,  epxc.asvay  P.  —  «  csm?  GLP., 
iyjor,  D.,  dfyo'scy  GLP. 


PRA'. 

nEPI  TON  1  ME©’  EAJTOSEfiS  EHAP0PHMATON. 

Era  oh  twv  ju.c5’  IXxwcaM g  z%ap9pr)pdcza>v  noXXi }?  ypda 
zvvzzzag  •  zp.SaAXdp.zv  a  75b  2  zavza.  Y.ivovvovq  hydzovq  1 
Ivt'o-ra  os  -/.at  Bocjaxov 3  zmozpovzt.  $Xeyp.atvdvzav  *  yap,ynb 
zijg  zdzzag  z5>v  napav.zip.zvav  vzvpaV  zz  -/at  pvav  s,  o§uvat 
Izyypdi  -/at  zna.zp.di  -/at  nvpzzo'i  oqzig  zmyivovzai,  Y.di 6  u.a- 
Xtora  Iot  dyY.covav 7  xat  yovazav  xat 8  rwv  vnzpY.uiJ.iyav  • 
caw  7 at:  twv9  Y.vpiav  stVtv  zyyvzipa ,  zozovza  xat  10  tov 
xtvo-jvov  knirpipovzi  p.ziCova..  O  pzv  ouv  lnnoY.pa.zriq  navzd- 
naaiv  dnayopzvzi  11  t^v  ts  zpSoXyv  zovzav  Y.di  z'nv  izyypo- 
zzpccj  znt'ozzcv  12.  Movotg  oa  to?;  dtpXzy  pdvzocg  zz  xat  napa- 
pLvOrjztxoTg  b  Ypyp  ypr^zOca  xaXauat  fior}9r,paziv  •  gvt&>  7.^0 
av  aiizoig  izag  Zft&zzQoa 13  vndplgzi. 

Onzp  5a  «uto?  lire  jxo'vtav  to3v  14  SaXtuXtav  avpSovXzvzi  1S, 
route  ripAtg  Y.dni  16  t<5v  Xoinav  dpOpav  noizlv  nzipa.zotJ.z9a  • 
17  xar’  a/s/ag  p.av  cuv  48  auSug  art  toy  pJpovg  dfXiypLdvZov 
fiJvovzog,  zb  zSzcrzriYbg  apOpov  Sta  pjzzplaq  zp.SaXovp.zv  19 
Y.a.zar.d.zzag  •  xat  at  jxav  dnoSaw  Y.azd  zxonbv ,  znipbop. av, 
ty)  dtpXzy  pavzcp  20  pdvov  cqa 7-/3  ypdpzvoi.  Et  oa  cpXzypovri 

1  twv  omis  d.  D.  —  *  a $  pour  ^ap  LP.  —  3  svlcts  £s  xai  Savarcy  omis  d.  ABC 
FGJLMOP-,  twiospet  GLP.  —  4  GX.-jaaiycv  M.  —  «(iup5v  M.  -  6  xsi  omis  d. 
ABCFGJLMNOPVeBa.  —  ’  d-jx2>vc;  A.  —  8  *ai  omis  d.  F.,  ray  umacaiisvay 
CDHKR.  —  9  ray  omis  d.  DR.  —  10  tcooSto  DNVeJBa.,  rcccoToy  C.;  *al  omis  d. 
ABCXEFG  JLMNOPVeBa.,  tov  omis  d.  C.  —  11  dsra-ppsusw  LP.;  ts  omis  d. 
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possibility  d’agir  pendant  longtemps,  nous  les  guerissons  par 
des  remedes  emollients  dont  aucun  de  ceux  qui  pratiquent  notre 
art  n ’ignore  la  composition. 


CHAPITRE  C\\l. 

DES  LUXATIONS  AVEC.  PL  ME. 

11  esl  neeessaire  d’user  de  beaucoup  de  prudence  dans  les 
luxations  avec  plaie;  car  leur  reduction  amene  de  tres  grands 
dangers,  quelquefois  meme  la  mort.  En  effet,  les  nerfs  et  les 
muscles  voisins  venant  a  s’enflammer  par  suite  de  la  tension, 
il  survient  de  violentes  douleurs ,  des  convulsions  et  des  lie- 
vres  aigues,  principalement  quand  il  s’agit  des  articulations  des 
coudes,  des  genoux  et  de  celles  situees  plus  haul :  car,  plus  la 
jointure  est  voisine  des  organes  importants,  plus  le  danger  est 
grand.  Aussi  Hippocrate  defend  absolument  de  les  reduire  et 
de  les  ligaturer  fortement.  Il  present  d’emplover  seulement  les 
moyens  antiphlogistiques  et  adoueissants  dans  le  commence¬ 
ment;  en  effet,  e’esten  agissant  ainsi  qu’on  sauvera  peut-elre 
la  vie  aux  malades. 

Mais,  ee  qu’il  conseille  pour  les  doigts  seals,  a  noire  tour 
nous  tenterons  de  le  faire  pour  les  autres  articulations ;  des  le 
commencement  done,  lorsque  la  partie  est  encore  sans  inflam¬ 
mation,  nous  essavons  de  replacer  l’articulation  luxeejar  une 
traclion  moderee ;  et  si  nous  afteignons  notre  but,  nous  atten- 
dons  en  employant  seulement  les  moyens  antiphlogistiques. 

OP.  —  M.,  ;««•/  L M.  —  13  Wostm  R.,  DHK., 

Ssspsw  R.  —  M  aovov  t4  £oxri>.rav ' M.  —  14  maSsuXtuen  LP.  —  16  y.i-r.A  D., 
).ets»  M.  —  »'  x&.xss’  i?7>;  ABCEFG  JLMNOPVeBaX.  —  18  oSv  omis  d.  ABC 
EFGJLMNOPVcBaX.  —  19  ia&ajXr. 3ojv  M.  —  20  ioXv^i-r.a-.  L.  II  faut  compa¬ 
rer  4  ce  passage  le  chapitre  33  dc  la  Mochliquc  d’Hippocrate,  edition  de  M.  Littn4. 

63 


498 


jjEPl  TON  ME0’  EAKfiSEfiS  EEAP6PHM  ATftN . 

ztg  r,  znazahg  yj  zt  zav  scpr][x.£vav  yivrjzat  21 ,  froXtv  bfSa- 
Xsfv 22  avza  Ssov  stirsp  aSctxzzag 23  sttiScojoojev  .  Et  8s  v~M 
toutgv  suXaSoi[u9a 25  tov  xtvSuvov,  gu  yap  av  26  ijiiSoeev 
izcog  o/,£yp.rt'JMza  27 ,  p&tiov  sv  a/J/ij  fiiv  s~t  28  t5v  /asiCo- 
vo>v  apOpav  vnspzttezQvi  sfigoXtqv  •  Ttapax{JMzazzig 29  Ss 
tyjs  ©Xs7p.cvv5;  (touts  30  8s  '/iWat  31  /xsra  zrjv  e§8o'pjv  v? 
tyjv  swamjv  r^i.ipocj  ,  tots  jipa£iTcdvz£g  yai  tov  ana  3"  Tvjc 
ifiSolrjg  xtv8u vov,  We  £« 33  ph  s/aSXvj&ey]  We  &zocJZ£g 
xuXXoe  34  nd'JZ'jig  i&ovzat ,  z.iipa9'2a.-v  35  aStaoTO);  r.orhzazGai 
tyjv  iy/elprizi'j,  z&xpypJvoc  Tzpog  eii^prjzzcav  36  We  tg>  fio- 
ZXIzy.u.  Tyjv  8s  tou  IXxou;  Gzpar.dav  37 ,  cog  sv  to??  ouv 
eXy.cz t  38  yazd.yij.aziv  elpfizai 39 ,  7ioiH]zdfi£9a. 


Paul  combat  ici  avec  raison  l’opinion  du  pere  de  la  medecine.  —  21  -yiveTat  C.  — 
22  exSaUstv  DR., -EjiSalsiv  LMP.,  uiv  aura  R.  —  23  ioiaar'.;  N.,  imd'otev  ABCEF 
GLMNOPVe BaX.  Dalechamps  traduit  ainsi  cette  phrase  :  «  S’il  survient  inflam- 
»  mation,  convulsion  ou  quelque  autre  accident  des  susdits,  si  l’os  peut  ob6ir  sans 
»  violence,  nous  le  reduisons ;  »  ce  qui  est  un  contre-sens  evident,  comme  on  peut 
s’en  assurer  dans  Hippocrate  [loc.  cit.).  —  24  mu  omis  d.  P.,  tgutmv  R.  —  23  sO).a- 
gcuusea  ALPR.,  =SXaSWuc8a  0.  —  26  av  omis  d.  ABCEFG  LMNOPVeBaX. ; 


DES  LUXATIONS  AVEC  PLAIE. 


Mais  s’il  survient  quelque  inflammation,  ou  convulsion,  ou  quel- 
qu’un  des  accidents  sus-mentionnes,  on  doit  deboiter  de  nou¬ 
veau  l’articulation  si  cela  se  peut  sans  violence.  Si  memenous 
redoutons  ce  danger,  car  les  parties  enflammees  ne  cederaient 
peut-etre  pas  facilement,  il  vaut  mieux  ajourner  d’abord  la  re¬ 
duction  lorsqu’il  s’agit  des  grandes  articulations;  puis  quand 
1 ’inflammation  est  apaisee,  et  cela  arrive  apres  le  septieme  ou 
le  neuvieme  jour,  nous  prevenons  d’avance  du  danger  qui  re- 
sulte  de  la  reduction,  comme  aussi  que  la  non-reduction  lais- 
sera  les  malades  estropies  toute  leur  vie,  puis  nous  essayons  de 
faire  sans  violence  l’operation,  employant  mcmc.le  levier  pour 
plus  de  commodite.  Du  reste,  nous  traitons  la  plaie  comme  il  a 
ete  dit  au  sujetdes  fractures  avec  plaie. 

imSoiei  omisd.  D.,  Ua  R.  —  27  oXc-^avavTa  ABCFJNOVe.,  oXe-jpatvovTa  DHR., 
oXE-fULavra  M.  —  28  irccb  ponr  act  GLP.  —  29  ccapozaaor,;  CP.  —  30  toutou  GLP. 
31  to  [Lsta  ABEFGMNOVeX.,  too  u-sca  LP.  —  32  dm  omis  d.  R.,  dm  xfe 
omis  d.  J.  —  33  st  omis  d.  GL.  —  34  xotXAot  CEGJLP.,  xaXot  D.(  xaXXol  R., 
ccavTs;  PX.  —  35  icstpaafluaEv  CLP. ,  d(udara(  NVe.  —  36  £uxPl<rr'av  BD. ,  vjyz- 
puariav  P.  —  37  Tf  ....  6s?ai csEoc  M.  —  33  s”Xxst  BEFG  JLMNOPVeBaX.  —  39  sipci- 
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11KPI  TH2  KATAl’-MATI  riKOMENH2  EHAP®Pfi2Efi2. 


PKB'. 

nEPI  TH2  2TN  KATArMATI  riN0MENH2  EEAP0Pn2En2. 

Ei  Si  2  civ  xoray/Ean  /top'ig  iXxovg  kcxpGpr,aig  3  ■jzvrlzxi, 
~r,  xoivvj  xoczeczaau  «  xae  -rij  4  5t«  ray  yzipav  $txTU:x7zi.f 
Z/Syjotssv,  wg 6  irci  twv  anXwv  y.xzxripyr.av  1  zz  xxl  iqxp- . 
Gpriuxzav  ziprizxi.  2uv  IXzsf  8  Si,  ttscXjv  ix  t<mv  i~i  rav 9 
/X£$’  ihtaazag  xxzxy[xxzav  zz  y.xl  icx.pGprifi.xzav  r;Sr]  10  Xs- 
yGzvzav  zbv  xpp.dCovzx  ozi  noiztxGxi  yztptap.dv  u. 

‘  (wyxa.Tafu.aTi  ABCOVe.,  ohv  xaTa-ftiarurii;  N.,  <rjv  xararffum  J.,  'jevcfUimcF,, 
*r;  omis  d.  Ve.  —  2  5i  x«  C.,  ou-jxaraf«.aTt  BCNOVe.  —  3  A.,  £|a=- 

»f<a<nc  LP.  —  *  t?  omis  d.  ABCEFGLMXNOPVeBa.  —  4  avcp^c  AE.CEG 
JLMNOPYeBaX.  —  5  :5v  poor  LP.  —  r  rtxxi  i?».f9jr,u.*W/ omis  d.  ABCE 


TEA02  TON  XEIPOTPrOTMEAnK. 
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CHAPITRE  CXXII. 

DE  LA  LUXATION  COMPLIQCEE  DE  FRACTURE. 

Si  une  luxation  a  lieu  avee  fracture  sans  plaie,  on  doit  em¬ 
ployer  l’extension  ordinaire  et  la  reduction  avee  les  mains, 
ainsi  que  nous  l’avons  dit  pour  les  fractures  et  pour  les  luxations 
simples.  Mais  s’il  y  a  plaie,  il  faut  faire  l’operation  convenable 
en  'suivant  de  meme  ce  qui  a  ete  deja  dit  dans  les  chapitres  des 
fractures  et  des  luxations  avee  plaie. 

FGJLMNOPVeBaX.  —  8  ILqi  C.  —  9  e'si  -rS>v  omis  d.  ABCEFGJLMNOPVe 
BaX.,  *aXtv  i>;  in t  tuv  tisO...  J.,  nxkii  ini  :Si  u.s8\..  R.  —  10  tSCs  pour  ffa  AB 
CEFGILMNOVeBa.,  »«**&*»»*•  -  “  x«tp.«j*Sw  M. 


FIN  DC  LITRE  DE  LA  CHIRURG1E. 


ERRATA. 


Je  dois  faire  remarquer  que  Paul  d’Egine  fait  un  emploi  frequent  du  subjonctif 
de  l'aoriste  des  verbes  pour  exprimer  le  futur.  Par  un  respect  trop  scrupuleux,  sans 
doute,  pour  l’orthographe  des  manuscrits,  dans  la  premiere  moitie  de  cet  ouvrage, 
j’ai  ecrit  par  un  < micron ,  au  lieu  d’un  omega,  la  premiere  personne  du  pluriel  de 
ces  subjonctifs  de  l’aoriste  :  ainsi  j’ai  mis  7=u.cu.ty,  XaSopti,  tXcpti,  Sxy.cu.ti,  a-ja- 
■jofiev,  iy.cu.t8x,  etc.  (et  de  m£me  pour  les  composes  de  ces  verbes) ,  au  lieu  de  :s».o- 
pti,  XxSaiLti,  iy.au.ti,  PaXau-ev,  ty.du.cdz,  etc.  Je  prie  Ie  lecteur  de  corriger  partout 
ces  subjonctifs,  comme  je  l’ai  fait  moi-m^me  dans  la  seconde  moitie  de  ce  livre. 

En  outre,  j’ai  mis  au  genre  masculin  la  plupart  des  mots  grecs  francises  qui  se 
terminent  en  cele,  comme  porocele,  pneumatocele,  etc.,  quoique  l’usage  veuille 
qu’en  general  ils  soient  mis  au  feminin.  Je  ne  l’ai  fait  que  pour  une  plus  grande 
uniformity,  parce  que  ceux  d’entre  eux  qui  sont  le  plus  souvent  employes  dans  le 
Iangage  medical  actuel,  comme  sarcocele,  etc.,  le  sont  au  masculin. 

Page  72,  ligne  17,  au  lieu  de  :  en  titre,  lisez  :  en  Ute. 

91,  antepenultieme,  au  lieu  de  ptrocta ,  lisez  :  ptrdna. 

104,  17,  au  lieu  de  aiL-riXia,  lisez  :  apO,ia. 

114,  10,  aulieude  cu.rXia,  lisez  :  apixiot,  et  corrigez  dans  ce  sens  la 

note  15. 

114,  14,  au  lieu  de  cprXns,  lisez  :  u.rxr,; ,  et  corrigez  en  ce  sens  la 

note  23. 

115,  17  et  18,  au  lieu  de  du  bistouri,  lisez  :  de  la  sonde. 

122,  3,  au  lieu  de  lisez  :  pr.Xr,s,  et  corrigez  en  ce  sens  la 

note  45. 

123,  4,  au  lieu  de  :  le  manche  d’un  scalpel,  lisez  :  le  bout  de  la 

sonde. 

124,  3  et  14,  au  lieu  de  apnXia,  lisez  :  «u.tX£o. 

126,  14,  au  lieu  de  apnXia,  lisez  :  aptXta  . 

146,  note  38,  au  lieu  de  arccocu,  lisez  :  orpoocu. 

152,  note  14,  au  lieu  de  axxd-ci,  lisez  :  oaxazci. 

152,  ligne  2  du  chap.  K0’,  au  lieu  de  ■f/.dcazi,  lisez  :  ’fXSxsoa.i. 

160,  18,  au  lieu  de  xpyjcdcpti,  lisez  :  zcy.tcOdpti. 

224,  13,  au  lieu  d’un  point  en  haut  apres  opdov,  mettez  une  virgule ; 

et  ligne  14,  au  lieu  d’une  virgule  apres  a-cXzysi,  mettez 
un  point  en  haut. 

232,  7,  au  lieu  de  xpwro'v,  lisez  :  xpzorov. 

232,  16,  au  lieu  de  tart,  lisez  :  sort. 

232,  23,  au  lieu  de  sms-jaarpioo,  lisez  :  imyaa rpiou. 

254  ,  4,  au  lieu  de  XiSotojiov,  lisez  :  Xt6oTo'|«v. 

300,  1  du  chap.  0\r,  au  lieu  de  mzpa^sSoswre;,  lisez  :  -xcxSt&a- 

xote;. 

366,  11,  au  lieu  de  wposapopsucustv,  lisez  :  -cccx^cctcciGH. 

408,  19,  au  lieu  de  ouoraai,  lisez  :  mazxin. 

414,  1,  au  lieu  de  ctxrratYi,  lisez  :  cuaratz. 
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